T -
Servicio de
Salud Chiloé

fermartamainlo Adsesi Pl

APRUEBA BASES Y NOMBRA
COMISION EVALUADORA LICITACION
PUBLICA ID N° 507428-159-LP23
“ADQUISICION INSTRUMENTAL NO
QUIRURGICO NHQ".

RESOLUCION exentane 10816
casTrRo, 27 NOV. 2023

VISTOS: La resolucion N°7, de 2019 y la
Resolucion N°® 14 de 2022, que fijan normas sobre exencidén del tramite de toma de
razon y determina montos de exencién, el DFL N21/2005 que fija el texto Refundido,
Coordinado y Sistematizado del DL N92.763/79, Decreto Supremo N®140/2004 gue
establece el Reglamento de los Servicios de Salud, DFL. N21/2008 publicado en el
Diaric Oficial el 28/06/08, gque crea el Servicio de Salud Chilog&, Decreto Afecto N.49 del
13 de diciembre del 2022 que designa en calidad de titular el cargo de Directora del
Servicio de Salud Chilogé, Ley 21.516/2022 del Ministerio de Hacienda que aprueba
presupuesto para el Sector Publico ano 2023; Ley N919.8B8& de 29/08/2003 de Bases
de Contratos Administratives de Suministro y Prestacion de Serviclos y el Formularia
de Requerimiento de Bienes y/o Servicios N° 959-2023, por parte del
Subdepartamento de Recursos Fisicos Direccién de Servicio, para la licitacién
“"ADQUISICION INSTRUMENTAL NO QUIRURGICO NHQ"

CONSIDERANDO:

1. Que el Servicio de Salud de Chiloé tiene por objeto Implementar las politicas
gubernamentales del Sector Salud, ampliar la cobertura y la oportunidad de las
prestaciones recibidas por los beneficiarios del Sistema Publico, asi como gestionar los
establecimientos de la red asistencial - asegurando su trabajo en Red.

2. Que, existe la necesidad de adquirir instrumental No quirdrgico para el Nuevo

Hospital Quellén, segun planilla de habilitacion del proyecto.

3. Que, este proceso de adquisicidon se realizard como Licitacién Publica igual o
superior a 1.000 UTM e inferior a 2.000 UTM (LP).-

4, Que, de acuerdo a la Ley N°19.886 en lo definido en el Articulos N97 letra a)
"Licitacién o propuesta publica: el procedimiento administrativo de cardcter
concursable mediante el cual la administracién realiza un llamado publico, convacando
a los interesados para que, sujetandose a las bases fijadas, formulen propuestas, de
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entre las cuales seleccionara y aceptara la mas conveniente. En las licitaciones publicas
cualquier persona podra presentar ofertas, debiendo hacerse el llamado a traves de los
medios o sistemas de acceso publico que mantenga disponible la Direccion de Compras
y Contratacién Publica, en la forma que establezca el reglamento. Ademas, con el
objeto de aumentar la difusion del llamado, la entidad licitante podra publicario por

medio de uno o mas avisos, en la forma que lo establezca el reglamento”.

S. Que, por su parte, revisado el catdlogo electrénico Convenio Marco del portal
www.mercadopublico.cl, se ha constatado que los servicios requeridos no se
encuentran disponibles a través del sistema de Convenios Marco de la Direccién de

Compras ¥ Contratacidn Publica.
RESUELVO

ARTICULO PRIMERO: APRUEBESE, las sigulentes Bases Adminlistrativas y Técnicas,

ademas de;

Anexo N® 1 - A (Persona Matural): Declaracién Jurada Simple
Anexo N° 1 - B (Persona Juridica): Declaracion Jurada Simple
Anexo N® 2 Identificacion del Oferente.

Formulario N® 1 Formulario Técnico de Respuesta

Formulario N® 2 Anexo Economico

Formulario N® 3 Compromiso Capacitaciones

Formulario N® 4 Servicio Técnico del Oferente

Formulario N® 5 Compromiso Mantenciones Preventivas

DATOS BASICOS DE LA LICITACION

Del servicio requerido | "TADQUISICION INSTRUMENTAL NO QUIRURGICO NHQ”
ID N° 507428-159-LP23

Mandante: Servicio de Salud Chiloé también denominade para este
procesc como UServicie® o “Servicio de Salud®, RUT:
61.979.210-6, Giro Gestion de Redes Asistenciales de Salud
Chiloe, Domicilio en calle O'Higgins N°504 de la cludad de
Castro, Provincia de Chiloé, Regién de los Lagos.-

Etapas Una (apertura de ofertas Técnica y econdmica en un solo
acto), que se efectuara a través del sistema de informacién
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mercado Publico.-

Monto Referencial. $ 592.000.000 con IVA (noventa y dos millones de pesos
impuestos al valor agregado incluido).
La modalidad de contrato a que de origen esta Propuesta sera
a suma alzada, sin derecho a reajustes ni intereses.-

Computo de Plazos Tedos los plazos son de dias corridos, salvo en aquellos casos

en que expresamente se indigue que los plazos son de dias
habiles,

En caso que un plazo expire en dias sabados, domingos o
festivos se entenderd prorrogado hasta el dia habll siguiente.-

Comunicacién con el

Exclusivamente a través del portal www.mercadopublico.cl.-

Servicio de Salud

Chiloé

Soporte de Soporte Digital.

documentos Excepcionalmente se podra utilizar el soporte papel en los
casos expresamente permitides por estas Bases o por la Ley
de compras y su Reglamento.-

Visibilidad de las Las ofertas técnicas seran de publico conocimiento una vez

Ofertas Técnicas adjudicada ia licitacion.-

1. MODIFICACIONES A LAS BASES

El Servicio de Salud Chiloé podra modificar las bases Administrativas, bases técnicas y

sus anexos, hasta antes del vencimiento del plazo para presentar ofertas. Estas

maodificaciones deberan ser aprobadas mediante resoluclén gue serd sometida a la

misma tramitacién que la resolucion aprobatoria de las presentes bases, y una vez

que se encuentre totalmente tramitada, serd publicada en el portal Mercado publico.-

En la resolucion modificatoria se considerara un plazo prudencial para que los
proveedores (nteresados puedan conocer y adecuar su oferta a tales modificaciones,
cuyos efectos se reformulard en el cronograma de actividades establecido en el punto

2.
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2. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

En consideracién a lo estipulade en el articulo 25 del Reglamento de la Ley 19.886 el

presente proceso debera permanecer publicade en el portal www.mercadopublico.cl
durante, a lo menos, 20 dias, contemplando el siguiente Cronograma de Actividades:

Inicio de Preguntas

Desde la Publicacién del llamado a licitacion en el portal

mercado Publico.-

Final de Preguntas

Hasta el dia 10, contados desde la fecha de publicacion del
llamado a licitaclén en el portal Mercado Publico. -

Publicacion de
respugstas

Hasta el dia 12, contado desde la fecha de publicacion del
llamado a licitacién en el portal Mercado Publico.-

Cierre de recepcion de

Hasta el dia 20, contado desde la fecha de publicacién del

ofertas llamado a licitaclon en el portal Mercado Publice, En la
eventualidad que la fecha de Cierre de Recepcion de |
Ofertas coincida con un dia lunes, o sea un dia posterior al
de un feriado legal, dicha hora se ampliard hasta las 15:01
de Santiago de Chile,

Acto de apertura | El dia 20, contados desde la fecha de publicacion del

electrénica llamado a licitacion en el portal Mercado Publico.-

Si por motives de fuerza mayor o caso fortuito, no se
pudiere realizar oportunamente a apertura electronica de las
ofertas ingresadas, el Servicio de Salud Chiloe podra fijar
nueva fecha y hora.-

Adjudicacion estimada

Hasta el dia 30 contado desde la fecha de cierre del
llamado de licitacion.-

En el caso que la adjudicacion no se realice dentro del plazo
definide en la bases, se informard a través del sistema

dicho cambio, justificando el incumplimiento del plazo antes
sefalado y asimismo Indicando el nuevo plazo para la |
adjudicacion segun lo indica el articulo 4, inciso 2 del
Reglamento de la Ley N°19.B86.-

| Firma estimada  del

contrato

Dentro del plazo de 15 dias hablles, siguiente a la fecha en
gue le Servicio de Salud Chiloé realice entrega del contrato
al oferente adjudicado, lo que se producira dentro de los 15
dias habiles siguientes a la fecha de notificacion de la
resolucion de adjudicacion
publicacion en el
www.mercadopublico.cl

través de su
infarmacion

respectiva a
sistema de
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3. CONSULTAS Y SOLICITUD DE ACLARACION DE LAS BASES
ADMINISTRATIVAS Y TECNICAS, Y ACLARACIONES DE OFICIO.

3.1. Recepcién de consultas y solicitudes de aclaracion.

Los oferentes podran hacer las consultas y solicitudes de aclaracién que estimen
procedentes respecto de las disposiciones contempladas en las presentes Bases
Administrativas y Técnicas, las que se formulardn a través del Portal de Compras
Publicas www.mercadapublico,cl

3.2. Respuestas.

La totalidad de las consultas y solicitudes de aclaracién que formulen los oferentes
seran respondidas o evacuadas en el plazo indicado en punto 2 de las presentes Bases
Administrativas, quedando tales respuestas a disposicion de todos los interesados en
el portal www mercadopublico.cl. Las respuestas sefialadas serdn parte integrante de
las Bases Administrativas y Bases Técnicas y, en su caso, del contrato resultante del

presente proceso licitatorio,

En la eventualidad de existir algun retraso en la fecha de publicacién de respuestas,
sefialada en el portal mercadopublico.¢l, el servicio de Salud Chiloé deberd Informar y
autorizar mediante resolucion exenta el motivo de esta demora, e indicar el nuevo
plazo de respuesta, precaviendo el tiempo necesario para la presentacion de las
ofertas.

3.3. Aclaraciones de Oficio por parte del Servicio de Salud Chiloé.

El Servicio de Salud Chiloé, antes del acto de apertura de las Ofertas y con la debida
antelacion al mismo, podrd hacer aclaraciones a las Bases Administrativas y Técnicas,
poniéndolas en conocimiento de todos los interesados.

4. OFERTAS

4.1 FORMA DE PRESENTACION DE LAS OFERTAS

Para efectos de este proceso, se considerardan como ofertas validas dnicamente las

presentadas a través del sitio www.mercadopublico.cl, en el plazo establecido en el
Cronograma de Actividades de la licitacion establecido en punto nuimero 2 de estas

Bases,
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No se aceptaran ofertas que se presenten por un medio distinto al indicade. Sin
perjuicio de ello, se procedera la presentacion de ofertas en soporte papel cuando
concurran las circunstancias sefialadas en el articulo 62 del Reglamento de la Ley N9
19.886.

4.2 OFERTA ECONOMICA
La oferta econdmica debe ser indicada en la linea del portal www.mercadopublico.cl

debe ser por la suma total de los servicios solicitados, en valor neto y en conformidad

al Formulario N°® 2 Anexo Econémico.

N° | Descripcidn Sequn Formato
'I 1 Formulario N® 2 Anexo Econdmico Formulario N® 2

Se consideraran Incluidos en la oferta todos los costos y gastos que ocasionen la
ejecucion del contrato y el fiel cumplimiento de las obligaciones contractuales. -

Se deja establecido que la sola circunstancia de presentar una propuesta para esta
licitacion, implica que el respectivo oferente ha analizado las bases administrativas y
técnicas, anexos, aclaraciones y respuestas a las preguntas de la licitacion, con
anteriodad a la presentacion de su oferta, y gue manifiesta su conformidad vy
aceptacion sin ningun tipo de reservas ni condiciones a toda la documentacidn

referida,-

4.3 OFERTA TECNICA

Anexos y antecedentes que deben adjuntarse a la oferta;

De conformidad a una serie de requerimientos imprescindibles, los cuales, si no son

ofertados por el proveedor, su oferta serd declarada inadmisible y de acuerdo a lo
estipulado en cada anexo adjunto a ia presente licitacidn.

Ne Descripcion . Segdn Formato
1 | Formulario N° 1 Formulario Técnico de Respuesta Formulario N° 1
2 | Farmulario N® 3 Compromiso Capacitaciones |  Formulario N@ 3
3 | Formulario N° 4 Servicio Técnico del Oferente | Formulario N° 4
4 | Formulario N® 5 Compromiso Mantenciones Preventivas | Formulario N® §
5 | Catalogo y/o manuales de equipos ofertados que Subir al Portal
permita corroborar la informacion entregada en
Formulario N°1.
& | Los certificados individualizados como imprescindibles Subir al Portal
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en Formulario N® 1 para cada linea ofertada. |

7 | Certificado de servicio técnico autorizado por el Subir al Portal |
fabricante, en Chile.

4.4 ANTECEDENTES ADMINISTRATIVOS

Para participar en este proceso, cada oferente debera hacer entrega de un anexo, el

cual estard disponible en el portal www.mercadopublico.cl segin quien postule, lo
haga como persona natural o juridica.

N° | Descripcign Segun Formato

1 | Declaracién Jurada Simple Anexo N°1 - A (Persona Natural)

Anexo N®1 - B (Persona Juridica)

El Proveedor también debe adjuntar el Anexo N® 2 "Identificacién del Oferente”.
En este Anexo se debera indicar los datos de la empresa o personal natural que
postule a esta licitacion.

Podran participar en la presente licitacion todas las personas naturales o juridicas, asi
como las uniones temporales de proveedores (UTP), sean chilenas o extranjeras, y que
no se encuentren afectos a una o mas de las inhabilidades contempladas por la ley.-

En el caso particular de las UTP, éstas deberan adjuntar en forma previa a Ia
suscripcion del contrato, la escritura publica en la cual conste el acuerdo de
constitucion de la UTP. En dicho documento se debera establecer, ademas, la
solidaridad entre las partes respecto de todas las obligaciones que se generen con la
Entidad, y se debera nombrar un reprasentante o apoderado comun con poderes
suficientes.

La vigencia de la UTP no podra ser inferior a la del contrato adjudicado.-
5. INHABILIDADES:

Con la finalidad de acreditar que los oferentes no se encuentran afectos a alguna de las
inhabilidades establecidas en el articulo 49, inciso 2*, de la ley N° 19.886, deberan
acompafar conjuntamente con su oferta, la declaracion jurada simple correspondiente
al Anexo N° 1-A o 1-B, firmados por el representante legal de la persona juridica

respectiva o por el oferente persona natural.-

Cuando el oferente sea una Union Temporal de Proveedores (UTP), aquél debera
presentar una declaracion jurada por cada integrante dela UTP, suscrita por el
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respectivo integrante o por el representante legal del respectivo integrante, segun sea

el caso.-

6. ANTECEDENTES LEGALES PARA SER CONTRATADO:

Si es persona natural:

a).-
b).-

cl.-

Inscripcidn (en estado habil) en chileproveedores.-

Declaracion Jurada simple segun Anexo N° 1 - A, que acredite que no se
encuentra afecto a ninguna de las inhabilidades contempladas en el Inciso &°
del Articulo 49, de la Ley 19.886.

Todos los anexos deben se firmados por la persona natural respectiva.-

Fotocopia de su cédula de identidad.-

Si el oferente no es persona Natural:

3.~

b).-

£Y.=

d).-

Inscripcion (en estado habil) en chileproveedores.-

Certificado de vigencia del poder de Representante Legal, con una vigencia de
hasta 6 meses, contados desde la fecha de notificacion de la adjudicacian,
otorgado por el Conservador de Bienes Raices correspondiente o en los casos
que resulte procedente, cualquier otro antecedente que acredite la vigencia del
poder del representante del oferente, a la epoca de presentacion de la oferta.-

Certificado de Vigencia de la Sociedad con una antigledad no superior a &
meses, contados desde la fecha de notificacion de la adjudicacion, o cualquier
otro antecedente que acredite la existencia juridica del oferente.-

Declaracion Jurada Simple segun Anexo N° 1 - B, que acredite gue no se
encuentra ean ninguna de las inhabilidades contempladas en el Inciso &° del
articulo 4° de la Ley 19.886.- Nota: Este documento no serd exigible en el caso
que el oferente haya firmado en linea en Mercado Publico la declaracion jurada
que cumple con los requisitos normativos para ofertar al Estado.

Todos los anexos deben ser firmados por el representante legal de la persona juridica
respectiva.-
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Cuando el oferente sea una Unién Temporal de Proveedores (UTP), aquel deberd
presentar un anexo por cada integrante de la UTP, suscritos por el respectivo
integrante o por el representante legal del integrante segin, sea el caso.-

Los documentos sefialados en el pdrrafo precedente deberan ser entregados en el
plazo de 15 dias habiles, desde la publicacion de la adjudicacién en el portal
www.mercadopublico.cl. En caso de no ser presentados los documentos en el plazo
sefialado, se podrd adjudicar la licitacién al oferente que siga de acuerdo al orden de
evaluacion de las ofertas, o bien, declarar desierta la licitacion segun corresponda.

7. PLAZO DE VIGENCIA DE LAS OFERTAS.

Las ofertas mantendran su vigencia por un plazo de ciento veinte (120) dias corridos,
contados desde la fecha de cierre de las ofertas.-

8. APERTURA DE LAS OFERTAS

La apertura electronica de las ofertas, se efectuara el dia sefalado en el punto 2,
cronograma de Actividades, en una etapa, consiste en que en el acto de la apertura se
procede abrir tanto la oferta técnica como la econdmica, a través del Sistema de
informacion Mercado Publico.-

Se levantara acta de lo actuado a través del portal Mercado Publico y los proponentes
podran formular observaciones a dicha acta dentro de las 24 horas siguientes a la
publicacion de la citada acta, a través del sistema de informacidon de compras y

contratacion publica, las que seran resueltas por este mismo medio.-

En caso de producirse un problema de indisponibilidad del sistema de informacion,
portal Mercado Publico, que provoque la impoesibilidad de ingresar los archivos
correspondientes de algun oferente, circunstancia que debera ser ratificada por la
Direccion de compras publicas mediante el correspondiente certificado, el cual debera
ser solicitado por las vias que informe diche serviclo, dentro del plazo de las 24 horas

siguientes al cierre de la recepcion de las ofertas.

En tal caso el oferente tendra un plazo de dos dias habiles contados desde la fecha del
envid del certificado de indisponibilidad, para la presentacion de sus ofertas fuera del

sistema de informacion.-
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9. ERRORES U OMISIONES/FALTA DE CERTIFICADOS O ANTECEDENTES
DURANTE LA EVALUACION

El Servicio de Salud Chiloé podra solicitar a través del Portal, de conformidad a lo
establecido en el inciso primero del Articulo 40 del reglamento, que los oferentes
salven errores u omisiones formales, siempre y cuando las rectificaciones de dichos
vicios u omisiones no les confieran a estos una situacion de privilegio respecto de |os
demas competidores, esto es, en tanto no se afecten los principios de estricta sujecion
a las Bases y de lgualdad entre los oferentes, lo que se informara al resto de los
proponentes a traves del portal,-

La entidad licitante podrd permitir la presentacion de certificaciones o antecedentes
que los oferentes hayan omitido presentar al momento de efectuar fa oferta, siempre
gue dichas certificaciones o antecedentes se hayan producido u obtenido con
anterioridad al vencimiento del plazo para presentar ofertas o se refieran a situaciones
no mutables entre el vencimiento del plazo para presentar ofertas y el periodo de
evaluacidgn. Para ello, El servicio de salud otorgard un plazo de 2 dias habiles para la
correccion de estas omisiones, contado desde el requerimiento de la entidad licitante,
el que se infarmara a través del Sistema.

Sera de responsabilidad de los oferentes constatar que el envio de sus Ofertas
Técnicas y Econdmicas a través del sitio www . mercadopublico.cl haya sido realizado
con exito, incluyendo el ingreso de todos los documentos anexos requeridos en las
Bases. Para ello se debe verificar el posterior despliegue automatico del comprobante

de envio que se entrega en dicho sistema, el cual puede ser impreso por el oferente
para su resguarda,

Asimismo, sera de exclusiva responsabilidad de los oferentes la presentacion oportuna
¥ certera de los Antecedentes Legales que se soliciten estas Bases a traves del sitio
www, mercadopublico.cl.

10. EVALUACION

Primeramente se procedera a constatar la remisidon de todos los antecedentes
requeridos para la presentacion de las ofertas.

El Servicio de Salud Chiloé evaluara los antecedentes que constituyen la oferta de los

proveedores de acuerdo a los criterios de evaluacion definidos en las presentes bases.-

Para efecto del proceso de evaluacion, la Comisién Evaluadora que haya sido
nombrada debera redactar las respectivas actas e informes técnicos y econdmicos,
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segun corresponda, en las que se consignan el detalle de las evaluaciones y los
acontecimientos acaecidos y los resultados de ésta,-

La Comision Evaluadora, en forma previa al acto de evaluacién de las ofertas obtenidas
del portal www.mercadopublico.cl analizarda que los oferentes hayan dado cabal
cumplimiento a lo solicitado en las presentes Bases. En caso de incumplimiento, podra
declararse la inadmisibilidad de dichas ofertas, sin proceder a su evaluacion.

Durante la etapa de evaluacion, el Servicio de Salud Chiloé podra verificar todos
aquellos antecedentes que estime pertinentes con el objeto de asegurar una correcta
evaluacion de las ofertas.-

Las propuestas seran evaluadas por una comisidn integrada por funcionarios del
Servicio de Salud Chiloé y gue sera nombrada a través de una resolucién dictada por la
autoridad competente.

La designacién de la comision evaluadora se publicard en www.mercadopublico.cl.

Los miembros de la Comisién Evaluadora no podran tener contactos con los oferentes,
salvo a traves del mecanismo de las aclaraciones regulado por el articulo 27 del
reglamento de la ley N®19.886.-

11. CONSULTAS ACLARATORIAS A LOS OFERENTES.

Durante el proceso de evaluacion de las ofertas, la Comision Evaluadora, de estimarlo
necesario podra efectuar consultas a uno © mas proponentes, en conjunto o por
separado, para aclarar puntos o aspectos especificos de las respectivas ofertas. Tales
consultas y sus respuestas deberan ser puestas en conocimiento de todos los oferentes

a traves del sistema www.mercadopublico.ci

El ejercicioc de esta facultad en ningun caso podra significar alteracion o modificacion
de aspectos sustanciales de |a oferta presentada originalmente.

12. CRITERIOS DE EVALUACION.

A continuacién, se exponen los criterios con los que se efectuard la evaluacién de las
ofertas, ademas de la formula de calculo para el factor precio v las correspondientes

ponderaciones de cada factor.
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Criterios de Evaluacion
Factores Porcentaje Factores
Precio 60%
Servicio Post Venta - 15%
Plazo de entrega 23%
Cumplimiento de Informacién solicitada 2%
PONDERACION TOTAL 100%0
12.1 Factor Precio:

En el caso que el oferente postule con un precio mayor al maximo disponible estipulado,
la comisién tendra la potestad de no considerar la oferta para evaluacion. Por otro lado,
las ofertas que cumplen con todo lo iImprescindible para ser evaluado, la ponderacién del

precio sera calculada de la siguiente manera:

Precio oferta Puntaje
Precio oferta mas econdmica 100
Precio segunda oferta mas econdmica 98
Precio tercera oferta mas econdmica 96
Precio cuarta oferta mas economica 54
Precio quinta oferta mas economica 52
Precio quinta oferta mas econdmica 80

51 existen mas ofertas, se continuard disminuyendo en 2 puntos por puesto, desde la
oferta mas economica a la menos economica.

Para cada oferente se definira un lugar (1°, 29, 3°, etc.) lo que le otorgara un puntaje,

segun la tabla. Luego de establecer el puntaje, se definira la ponderacion de la siguiente
forma:

Ponderacion = Puntaje obtenido * % del criterio.
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12.3 Plazo de entrega:

Se establece que el plazo de entrega maximo sera de 150 dias corridos, lo cual no
serd evaluable. Si se oferta un plazo mayor al indicado su oferta quedara inadmisible.

Se evaluara el plazo de entrega segun lo informado por Proveedor en Formulario N° Z.
El proveedor debe considerar en este tiempo, el despacho y entrega de los
equipos/equipamiento, segun se Indica en Bases Técnicas. Se acreditard el dia de
entrega mediante la Guia de despacho. FPara la evaluacion, se le asignara puntaje

segun la sigulente formula:

Plazo de entrega = {mmm PRSIy p“"m"} % 3pFactor x 100

Plago of erence

En caso que proveedor no presente esta informacion (plazo de entrega), su oferta serd
desestimada, declarandose inadmisible.

12.4 Factor Cumplimiento de la Informacién Solicitada:

Este factor solo pondera el cumplir con la entrega de informacion requerida ¥ en forma
oportuna al cierre del proceso de licitacion. De no presentar la Informacion obligatoria,
segun lo dispuesto en Bases Administrativas, no sera evaluada la oferta de acuerdo
con lo estipulado en estas bases,

Cumplimiento Informacion Solicitada Porcentaje asignado
Presenta todo lo solicitado 2%
Presenta parcialmente lo solicltade 1%
Mo entrega la informacion solicitada 0%

13. INFORME COMISION EVALUADORA

La comisién evaluadora emitird un informe, dirigido al Director del Servicio, el que
contendra un resumen del proceso de licitacion, con todos sus participantes y las
evaluaciones realizadas, indicando el puntaje gque hayan obtenido los respectivos
proponentes, en la oportunidad establecida en el cronograma de actividades.

En caso de productos empates entre los oferentes que sean mejor evaluados, se
aplicaran, en forma sucesiva, las siguientes reglas de desempate:

Precia

Servicio Post Venta.

Plazo de Entrega

Cumplimiente de infermacion solicitada,
Primera aferta en ingresar al portal.

bttt o ol
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El informe de la comisién evaluadora culminara con una recomendacion para el
Director del Servicio de Salud Chiloé.

14. ADJUDICACION

Dentro de los 30 dias corridos contados desde el vencimienta del plazo de recepcion de
ofertas en el portal www.mercadopublico.cl el Servicio de Salud de Chiloé adjudicara la
Licitacidn a la propuesta que finalmente se estime mas ventajosa a sus necesidades e
intereses, considerando, en una estimacion de conjunto, los criterios de evaluacion,
ponderaciones y puntajes establecidos en las presentes Bases. El oferente cuya oferta
haya sido seleccionada de este modo serd, entonces, denominado adjudicatario.

La adjudicacion se efectuara a traveés de una Resolucién fundada del Servicio de Salud
de Chiloe gque serd notificada a los proponentes a través del portal
www.mercadopublico.cl de conformidad con lo dispuesto para el efecto en la ley N ©
19.886 y su reglamento.

En el evento gue la adjudicacion no se realizare en el plazo descrito en el parrafo
precedente, el Servicio de Salud de Chiloé, debera publicar una resolucion fundada
que justifigue y autorice nuevo plazo para la adjudicacidn.

15. INADMISIBILIDAD DE LAS OFERTAS Y DECLARACION DE DESIERTA DE LA
LICITACION

El Serviclo de Salud Chiloe declara inadmisibles las ofertas cuando éstas no cumplieren
los requisitos establecidos en las bases, ya sea en uno o mdas actos especificos, o en el

mismao acto de adjudicacion.

Ademas, el Servicio de Salud de Chiloé podra declarar desierta la Licitacion cuando no
se presenten ofertas, cuando se excedan los marcos presupuestarios disponibles o
cuando, en general, éstas no resulten convenientes a los intereses institucionales, sin

incurrir por ello en responsabilidad alguna.

16. READJUDICAR

El Servicio de Salud Chiloe podra, junto con dejar sin efecto la adjudicacion original,
adjudicar la licitacion o alguna(s) linea(s) de producto(s) al Oferente que le sigue en
puntaje, dentro del plazo de 120 dias corridos contados desde la publicacion de la
adjudicacion original.
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Si verificada la adjudicacién a un proponente cuya inscripcién en el Registro de
Froveedores no figure habil, o que no registre inscripcion en el Registro de
Froveedores y no se inscribiere en un plazo maximo de quince (15) dias corridos desde
la adjudicacion, se entendera desistido de su oferta y se procedera a readjudicar.

En el caso de que no se hayan presentado mas ofertas o si se estima que el resto de
las ofertas no son convenientes a los intereses del Servicio, se procedera por
resolucion a declarar desierta la licitacidn y se podra realizar un nuevo llamado a
licitacion, conforme al Art. 9 de la Ley de Compras.

17. CONTRATO

Una vez adjudicada la mejor propuesta, el adjudicatario debera suscribir contrato,
dentro del plazo establecido para tales efectos en el cronograma de actividades.

Para firmar el Contrato, los adjudicatarios que sean persona natural deberan
acompafniar una copia de su cédula de identidad; los adjudicatarios que sean persona
juridica, deberan acompafiar una copia de su escritura de su constitucion y de sus
modificaciones, un certificado de vigencia de la persona juridica v de los poderes de
su(s) representante(s), emitidos con una antelacién no superior a seis meses, y una
copla de la cédula de identidad de su(s) representante(s). Si se trata de personas
juridicas que no constituyan mediante escritura publica inscrita en el Registro de
Comercio correspondiente, deberd acompanar los documentos que resulten idéneos
para acreditar su existencia y la personeria del representante, emitidos con una
antelacién no superior a seis meses.

En todo caso, el adjudicatario no debera acompafar los documentos especificados en
el parrafo anterior si ellos u otros similares se encuentren disponibles en el Registro
Electrénico Oficial de Proveedores del Estado (www.chileproveedares.cl).

En el evento que el Contrato no se firme en el plazo estipulado por causas atribuibles
al Adjudicatario, se desista de su oferta o sea inhahil para contratar con el Estado en
los términos del articulo 49 de la Ley N219.886, el Servicio de Salud Chilog podra
readjudicar la licitacion al oferente que le siga en el orden de prelacidn de acuerdo con
el puntaje obtenido, o a declarar deslerta la licitacion.

17.1 Condiciones basicas del contrato.

Domicilio de las | Comuna de Castro
Partes

b

Vigencia contrato | Desde la aceptacion de la orden de compra y hasta que se
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extingan las obligaciones contractuales entre ambas partes.
Conforme a lo anterior, el oferente debera gestionar todas Ias
coordinaciones necesarias para que los servicios se desarrollen
correctamente. De esta forma, el adjudicado debera resguardar
los plazos estipulados a cabalidad.

La total ejecucion de los servicios y su término seran certificados
por el Referente Técnico del Servicio de Salud Chiloé o quien
subrogue.

Coordinacion de la
entrega de
productos,

las

Nombre: Carolina Rodriguez Salazar
Carge: Profesional Seguimiento Normalizacion Hospital Quellén.
Teléfono: +56 9 GE7TE272

Email: carolina.rodnguezs@redsalud gov.cl, caro.crs@amail.com

El procesoc  de
entrega y
recepcion de los

productos.

De acuerdo a lo establecido en bases técnicas punto 4 Entrega vy
Recepcion,

Instrucciones
Proceso de

Facturacién,

Se solicita que los documentos electronicos enviados a
dipresrecepcion@custodium.com en formato XML, cumplan con
los requisitos indicados por Servicios de Impuestos Internos (SII)
¥ FONASA, asegurando asi un proceso de pago eficiente y
oportuno.
Pasos para asegurar la aceptacion de los Documentos
Tributarios Electrénicos:
1. Aceptacién y Recepcién Conforme de Orden de Compra en
Mercado Publico,
2. Emision de Factura sefalando en el 801
(Referencias) Orden de Compra
3. Medio de Pago: Crédito.
Asegurar él envid de Documentos electronicos a la Casilla
de Intercamblo digresrecepcion®custodium.com.
Lo anterior permitira garantizar el cumplimiento de la ley

Campo

N921.131 y un manejo eficiente de los recursos financieros del
estado.

Consideraciones:

Revisar sus Sistemas de Recepcion de Documentos Tributarios
Electrénicos, y aquellos documentos que se encuentren
reclamados por el Servicio de Salud Chiloé y/o Goblerno Regional,
el proceso a seguir es: Realizar Nota de Crédito y Facturar
ruevamente sigulendo los pasos para asegurar la aceptacion de

los Documentos Tributarios Electrdnicos.

Del pago

a)Una vez recepcionados conforme los productos e Instalal:lnsj'
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servicios, se emitird la factura respectiva. La recepcién
conforme debera ser acreditada por el Subdepartamento de
Recursos Fisicos,

b)La Factura deberda ser emitida a nombre de Direccién de
Servicio de Salud Chiloé.

<) El pago de los productos, objeto del presente contrato, serd en
pesos chilenos.

d)Las correspondientes Facturas seran pagadas en un plazo
maximo de 30 dias a contar de la fecha de recepcién conforme
de las mismas lo cual le corresponderd a la contraparte técnica
segun lo establecido en las presentes bases administrativas, vy
en conformidad con articule primerc Transitorio de la Ley
N°21.131 del 16.01.2019 del Ministerio de Economia, Fomento
¥y Turismo.

e)En el caso de una UTP, serd el representante de la misma,
indicado en el documento de su constitucion, quien debera
emitird la boleta o factura respectiva para cursar los pagos que
generen la ejecucion contractual.

f) El Mandante podra reclamar en contra del contenido de la
factura de conformidad con el Articulo 4 de la Ley N920.956
que modifica la Ley 19.983, que regula la Transferencia y
Otorga Merito Ejecutivo a la copia de la Factura.

Documentacion de | Se considera como parte integrante del contrato Bases
la contratacion, administrativas, Bases teécnica, anexps de |a Licitacion,
Modificaclones y aclaraclones a las Bases, las preguntas vy
respuestas del periodo de consultas; la oferta técnica vy
Economica, Resolucion Adjudicacidn.

Solucién y | El domicillo para solucion de controversias es en la comuna de
controversias y | Castro. El contrato se regira por las leyes chilenas y en el caso de
legislacidn existir desacuerdos que no puedan ser solucionados entre las
aplicable partes, seran sometidos al conocimiento de los tribunales

ordinarios de justicia.

18. DE LA SUPERVISION DEL CONTRATO

La contraparte técnica correspondera a la D. Carolina Rodriguez Salazar, Unidad de
Seguimiento Normalizacién Hospital Quellén Subdepartamento de Recursos Fisicos
Servicio de Salud Chiloé o quien subrogue, el cual realizara las siguientes actividades:

+ Supervisar, coordinar y fiscalizar el debido cumplimiento del contrato y de todos
los aspectos considerados en las bases.
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« Comunicarse por cualquier via con el contratado, dandole observaciones de

forma y fondo del desarrollo del bien o servicio prestado, pudiendo establecer

pautas a fin de mejorar el servicio.

» Fiscalizar que la ejecucién del bien o serviclo se cifa estrictamente a lo Indicado

en las bases y en los demds documentos que rigen esta licitacion.

« \elar por el correcto desarrollo del servicio, informando mediante oficio al depto.

Abastecimiento en caso de que deban aplicarse multas.

+ Las demas gue le encomienden las presentes bases.

19. GARANTIA DE FIEL Y OPORTUNO CUMPIMIENTO DE CONTRATO.

La garantia podra otorgarse fisica o electronicamente.

En el caso de otorgarse de manera fisica, debera presentarse en Oficina de Partes

primer piso del Servicio de Salud Chiloé, ubicade en Libertador Bernardo O'Higgins

504 - Castro - Chiloeé.

En el caso de otorgarse de manera electrénica, debera ajustarse a la Ley N®19.799
sobre Documentos Electrinicos, Firma Electronica y Servicios de Certificacion de dicha

firma.

El adjudicatarioc debera entregar una Garantia de Fiel y oportuno cumplimiento del

contrato, que tendra el cardcter de irrevocable, ejecucion Inmediata, con las siguientes

caracteristicas:

Beneficiario Servicio de Salud Chiloé
RUT 61.979.210-6
Libertador Bernardo O'Higgins N°504 - Castro
| Pagadera A la vista.
Fecha de vigencia Documento debe cubrir los afios de garantia técnica ofertados

mas 60 dias habiles, en caso de que el término de la garantia
técnica sea posterior a la fecha del documento bancario, este
debera ser renovado hasta cubrir el plazo de garantia ofertado.

Cuando se presenta

Dentro de 10 dias habiles desde |a fecha de la publicacién de la
adjudicacion en el portal Mercado Publico.

Expresada en Pesos chilenos
Monto Equivalente a un 10 % del valor total del contrato.
Glosa Garantia Fiel y Oportuno cumplimiento del contrato proceso de

licitacidn:
“ADQUISICION INSTRUMENTAL NO QUIRURGICO NHQ",
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ID 507428-159-LP23.

Se debe indicar en forma expresa la GLOSA respectiva, debe ser
estampada en el mismo documento en Su anverso O reverso o
en declaracion simple que adjunte a esta.

En caso de que algun plazo deba verse modificado por motivos
de fuerza mayor como contingencias sanitarias, retrasos
derivados de la gestion de la propia licitacién, aumentos de
plazo de obra u otros que lo ameriten, se generard documento
para evidenciar esta modificacién y sus razones fundadas,
estableciendo una nueva vigencia de las garantias, por tanto, el
adjudicatario deberda renovar su documento de garantia
ajustandose a este nuevo plazo.

Forma y Oportunidad
de su restitucion

En caso de cobro de esta garantia, derivado del incumplimiento
de las obligaciones contractuales del adjudicatario o de las
obligaciones laborales y sociales con sus trabajadores, debera
reponer |a garantia por igual monto y por el mismo plazo de
vigencia gue la que reemplaza, dentro de los 5 dias habiles
sigulentes contados desde el cobro de la primera, so pena del
término anticipado del contrato sin derecho a indemnizacién
alguna.

Sera responsabilidad del contratado mantener vigente Ia
garantia de fiel y oportuno cumplimiento del contrato. Mientras
se encuentre vigente el contrato, las renovaciones de esta
garantia seran de exclusiva responsabilidad del proveedor.

La restitucion de esta garantia sera realizada una vez que se
haya cumplido su fecha de vencimiento, y su retiro sera
obligacién y responsabilidad exclusiva del contratado. -

Del cobro

La garantia de fiel y oportuno cumplimiento de contrato podra
ser cobrada en el evento que no cumpla con las obligaciones del
proveedor adjudicado en el punto N®20, de las presentes bases,
y en el caso del término anticipado del contrato vy

responsabilidad, segun el articulo N°24 de las presentes bases. -

S5e hace presente gue

esta garantia, ademas, caucionara el cumplimiento de las

obligaciones |aborales y sociales con los trabajadores, de acuerdo a lo dispuesto por el

articulo 11 de la Ley de compras.

En caso de prorroga del contrato y cuando esta sea indispensable para este Servicio, el
adjudicatario debera extender el tiempo de vigencia de la garantia por el tiempo en
gue procede un nuevo proceso licitatorio. En este mismo sentido, el adjudicatario
debera complementar la garantia de fiel y oportuno cumplimiento de contrato, de

acuerdo al aumento en la cantidad proyectada a adquirir.




—— .
Servicio de
Salud Chiloé

irtamenio Ahpgstecimicnt o

Las garantias que se ajusten a la Ley N°19,799 podran ser enviadas al correo
electrdnico henry.moraga@redsalyd.gov.cl y margott. mansilla@redsalud.gob.cl

20. OBLIGACIONES DEL PROVEEDOR ADJUDICADO

a) Cumplir el contrato con estricta sujecién a lo establecido en las presentes bases

y en los demas documentos que rigen esta licitacion.

b) Abstenerse de realizar o pretender implementar cualquier cambio en la forma

)

d)

e)

g9)

de prestar los servicies que no esté cansiderado en las bases y no haya sido
autorizado por la contraparte técnica.

Dar fiel cumplimiento a todas las normas legales y reglamentarias aplicables a
la contratacién, especialmente en materia de accidentes del trabajo vy
prevencion de riesgos, laborales, remuneracionales, de prevision y seguridad
soclal u otros que le sean aplicables.

Emplear el maximo de cuidado respecto de los blenes, materiales, equipos e
instalaciones que sean de su propiedad. En consecuencia, no tendrd derecho a
indemnizacion o reembolsos de ninguna especie por pérdida, destruccion,
deterioro o desgaste que estos experimente, incluyendo la fuerza mayor y el

caso fortuito.

Dar fiel y oportuno cumplimiento a las ordenes e instrucciones que le da la
contraparte técnica, en especial debera entregar cualguier documentacion que
le sea solicitada con la finalidad de verificar el cumplimiento de las obligaciones
de este contrato.

El adjudicatario, no podra establecer diferencias arbitrarias en el trato que deé a
las Entidades que requieran sus servicios, a través de las emisiones de ardenes
de compra que se ajusten al presente contrato.

Lo gue establezcan las bases técnicas.

21: MULTAS Y/0O SANCIONES

Multas por incumplimiento en el plazo de entrega de los equipos.

Recepcion y Puesta en Marcha del total de equipos.

Multa: 0.4% del valor neto adjudicado del bien afecto a multa por cada dia corrido de

atraso en la Entrega de los equipos y equipamiento, segun monto individualizado en

(.Y
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Formulario N® 2, por tipe de equipo. En caso de que el plazo de entrega se cumpla un
fin de semana o festivo, se considerara el primer dia habil siguiente. Descontado del
estado de pago o factura.

El plazo de entrega se verificara con la guia de despacho,

Los plazos de entrega no deberan superar lo indicado en las Bases Técnicas, o en su
defecto, en caso de ampliarse los plazos, lo coordinado con el Servicio de Salud.

Posterior a estas fechas se considerara que el bien se encuentra afecto a multa.

El tope de multa sera de 30% del total adjudicado, segun valores entregados en
Formulario N2 2. 5i hay incumplimiento en plazo de entrega de mas de un tipo de
equipo, las multas se podrdn sumar.

21.1 Procedimiento de cobro

Detectada una situacion que amerite la aplicacion de multa, o bien a fin de proceder al
pago, la Contraparte Técnica emitira un Informe de Multas el que debe consignar si
corresponde aplicarlas, motivo ¥y monto y debera hacerlo llegar al Sub Departamento
de Abastecimiento para la respectiva gestion. Luego, el Encargado de la Unidad de
Control de Contratos y Garantias deberd notificar de ello al Proveedor, por carta
certificada,

El Proveedor, podra apelar de la sancion dentro del plazo de 10 dias habiles, contados
desde la notificacion, la cual se entendera efectuada el tercer dia habll siguiente 2 la
recepcion en Correos de Chile.

La apelacidn debera realizarse por escrito, enviandola en el plazo ya indicado a través
de un correo electronico dirigido a la Unidad de Control Contratos y Garantias:

henry moraga@redsalud.gov.cl y margott. mansilla@redsalud.gob.cl con copla al correo
electronica: ' pdriquezc@redsalud.gov.cl.

De la apelacion, resclvera el Director del Servicio de Salud Chiloé, dentro del plazo de
15 dias habiles contados desde la recepcion de los descargos, en los correcs
electrénicos individualizados anteriormente, previo Informe de la Unidad Control
Contratos vy Garantias contados desde la recepcion de los descargos por parte del

adjudicatario.

En el caso de rechazarse la apelacion, se le notificard al Proveedor de la manera

Indicada en el primer parrafo de este apartado.

De no presentar el Proveedor una Apelacion dentro del plazo fatal ya sefialado, el
Mandante aplicara la Multa sin derecho a reclamos posteriores.
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21.2: Del Pago de las multas.-

Las multas Iimpuestas al Proveedor deberan pagarse de acuerdo a los siguientes

procedimientos:

a) El Proveedor, deberd pagar la multa en la cuenta Corriente numero:
B3309000075, Banco: Estado, Rut: 61.979.210-6, Razon Social: Servicio de
Salud Chiloé, Correo electronico: ubert. kempowsky@Eirgdsalud.gov.cl, con copia
al sigulente correo: marcelo.momberg@redsalud.gov.cl. En este caso, la multa
debera ser pagada dentro del plazo de 15 dias hablles contados desde el

vencimiento del térming de plazo para presentar apelacién sin que se haya
hecho uso del recurso, o bien, desde que, hablendo apelado, se haya notificado;
de acuerdo al procedimiento sefalado en los puntos gue anteceden; al

adjudicatario del pronunciamiento del servicio confirmando la multa.

b) El Mandante podra descontar las multas detalladas precedentemente en forma

administrativa, de las Facturas pendientes de pago.

€) En el caso de existir Garantias, el Mandante podra descontar las multas contra
cualguiera de aguellas que estuvieren vigentes, hasta por el monto de la multa.

Si la garantia se hubiere tormmado por un monto mayor al de las multas, esta se hard
efectiva, debiendo el mandante consignar la diferencia a cuenta del Proveedor, una vez
recepcionada la nueva Garantia, de acuerdo a lo que se indica mas adelante; en el

Caso que se requlera.

En el evento que se hiclera efectivo el pago de las multas a través de la Garantia
vigente, el Proveedor debera reponerla por igual monto y por € mismo plazo de
vigencia que la que reemplaza, dentro de los 5 dias habiles siguientes contados desde

el cobro de la primera, so pena del termino anticipado del contrato sin derecho a
indemnizacion alguna.

Sin perjuicio de lo expuesto, el Servicio de Salud Chiloé podrd compensar lo adeudado,
con cualquiera otra obligacion actual o futura en favor del Proveedor multado.

El cobro de una o mas de las multas precedentes, es sin perjuicio del derecho del
Serviclo de Salud Chilce para poner términe al Contrato por causa imputable al
Proveedor y exigir, en tal caso, la indemnizacion de los perjuicios correspondientes.

22. SANCIONES

El incumplimiento de las presentes bases el Mandante podra solicitar la suspension o

eliminacion del Proveedor a la Direccion de Compras Publicas de acuerdo a lo dispuesto
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en el Decreto 250, que aprueba el Reglamento de la Ley 19.886, concurriendo las
circunstancias senaladas en sus articulos 95 y 96.

El Servicio de 5alud podra realizar reclamos hacia el proveedor, lo que guedard en su
ficha de chileproveedores.

23. CESION DEL CONTRATO Y LA SUBCONTRATACION.

El oferente seleccionado no podra ceder ni transferir en forma alguna, total ni
parcialmente los derechos y obligaciones que nacen del desarrollo de una licitacion, y
en especial los establecidos en el contrato definitivo, salvo que una norma legal
especial permita la cesién de derechos y obligaciones. Le anterior, es sin perjuicio que
los documentos justificativos de los créditos que emanen de estos contratos podran
transferirse de acuerdo a las normas del derecho comun.

El proveedor podra concertar con terceros la subcontratacién parcial del contrato, sin
perjuicio que la responsabilidad de su cumplimiento permanecera en el contratista
adjudicado,

Para dicho efecto, el oferente/proveedor/contratista debera explicitarlo claramente en
su Oferta, o bien, requerirlo formalmente y por escrito al Servicio de Salud Chiloé
indicando, en ambos casos, clara e inequivocamente, cual componente del servicio
requeridoc se pretende subcontratar, la individualizacion de la empresa que
subcontratara, indicado nombre o razén social y Rol Unico Tributario, vy los
fundamentes para proceder de dicha forma.

24. TERMINO ANTICIPADO DEL CONTRATO Y RESPONSABILIDAD

El Servicio de Salud de Chiloé, pondra término al contrato por un acto administrativo
fundado, en el evento que acaeciera alguna de las siguientes circunstancias:

s Por exigirlo el interes plblico o la seguridad nacional.

* 5i se disolviere la sociedad contratista por cualquier causa.

« S| el contratista cayere en estadoe de notoria insolvencia, a menos que se
mejoren cauciones entregadas o las existentes sean suficientes para garantizar
el cumplimiento del cantrato.

s S5i el contratista registra saldo inscluto de remuneraciones o cotizaciones de
seguridad social con sus actuales trabajadores o trabajadores contratados en
los ditimos dos afios, a la mitad del periodo de ejecucion del contrato, con un
maximo de seis meses.

« Por el Incumplimiento grave de las obligaciones contraidas por el contratista,
siempre y cuando ello no se deba a un caso fortuito o fuerza mayor.

s« Por constatar que los Integrantes de la Unidn Temporal de Proveedores

constituyeron dicha figura con el objeto de vulnerar la libre competencia. De
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verificarse tal circunstancia, se remitirdn los antecedentes pertinentes a la
Fiscalia Nacional Econdgmica.

« Si uno de los integrantes de la UTP se retira de ésta, y dicho integrante
reuniese una o mas caracteristicas objeto de la evaluacion de la oferta.

« Por ocultar la UTP Informacion relevante para ejecutar el contrato, que afecte a
cualguiera de sus miembros.

« Inhabllidad sobreviniente de alguno de |os integrantes de |la UTP, en la medida
que no pueda continuar ejecutando el contrato con los restantes miembros, en
los términos adjudicados.

« Disolucion de la UTP.

Si &l caso fortuita o fuerza mayor hace inviable la entrega del producto/servicio, se
pondra término al contrato y el Servicio de Salud de Chiloé pagara lo efectivamente
realizado.

Se entenderan como causales de incumplimiento grave las siguientes:

» 5] el proveedor no destina el personal indicado en su propuesta,
s 5| el proveedor no destina recursos para el normal desarrollo de| contrato.

* 5| el proveedor se atrasa en la entrega programada de productos/servicios.

Si el Servicio de Salud de Chiloé considerare que existe mérito suficiente para terminar
anticipadamente el contrato, comunicara por escritc su decision al adjudicatario,
indicando la circunstancia o causal y los fundamentos de la misma. El adjudicatario
dispondra de un plazo de cinco dias habiles, contados desde la comunicacion en el
domicilio senalado en el contrato, para formular descargos. Con el mérito de ellos, o
transcurrido el plazo referido sin que éstos se hubiesen formulado, el Serviclio de Salud
de Chiloe resolvera sobre el particular, de manera fundada y previa ponderacion de los
antecedentes. En contra de dicha resolucion procederan los recursos dispuestos en la
Ley N® 19.880.

En caso de verificarse incumplimiente grave de las obligaciones del contrato, el
Servicio de Salud de Chiloé podra ponerle término anticipado unilateraimente y sin
forma de juiclo, pudiendo, ademas, solicitar judicialmente la indemnizacién de
perjuicios que corresponda, en virtud de las reglas generales del derecho comun. El
contrato se entendera terminado una vez transcurrido el plazo de treinta dias habiles

contados de la notificacion al proveedor, sin ulterior responsabilidad para el Servicio de
Salud de Chilog,
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Ademas, las partes podrén dar término al contrato de comun acuerdo, en cuyo caso, el
Servicio de Salud de Chiloe evaluard si procede cursar pagos que estuvieren
pendientes, por productos o servicios parciales previamente aprobados,

25. MODIFICACION

Las modificaciones del contrato podran efectuarse con la finalidad de lograr un mejor
cumplimiento de los objetivos del contrato o de hacerse cargo de situaciones
imprevistas, ocurridas durante la ejecucion del contrato, y que incidan en su normal
desarrollo.

Sin perjuicio de las demds causales establecidas en el articulo 77 del reglamento de la
ley 19.886, cuando se trate de las causales contenidas en los numerales 1 y 6 del
referido articulo, se podrd modificar el contrato. En tal caso no podrd alterarse la
aplicacion de los principios de estricta sujecion a las bases y de igualdad de los
oferentes, asi como tampoco podra aumentarse el monto del contrato mas alld de un
30% del monto pactado originalmente.

En tode caso, las modificaciones del contrato siempre deberdan constar en un
instrumento suscritc por ambas partes, el gque debera ser aprobado mediante
resolucion que serd sometida a la misma tramitacion administrativa que la resolucidn
mediante |a cual se haya aprobado el contrato y se publicara en el portal.

La resolucion que apruebe su modificacién, debera ser fundada y publicarse en el
portal.-

26. ANTECEDENTES QUE CONFORMAN LA PROPUESTA Y EL CONTRATO
RESULTANTE.

. Bases Administrativas

. Bases Tecnicas

. Anexos

. Las consultas y solicitudes de aclaraciones y sus respuestas
. Oferta Técnica y Economica

. Adjudicacion

. Documentos Legales sefialados en estas Bases

. Contrato y su aprobacion administrativa.

L Normativa legal y reglamentaria sobre Compras Publicas.
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Servicio de Salud Chiloé
Subdepamamento de RRFF

Unidad de segummiento proyecto NHO

BASES TECNICAS

“INSTRUMENTAL NO QUIRURGICO PARA PROYECTO
NHQ"”




[
Servicio de
Salud Chiloé

Contenido
1. ASPECTOS GENERALES
2. DEFINICIONES
3. EXIGENCIAS TECNICAS PARA LOS OFERENTES
4 ENTREGA Y RECEPCION

421 Pruebas de Funcionamiento definitivas
422  Capacitacion Para Usuarios y Técnicos
423 Prueba de Funcionamiento por el Profesional Solicitante
4.3. Recepcion de Buen Funcionamiento o Recepcion Definitiva
4.4 Comision de recepcion.
5. CAPACITACION
6. GARANTIA Y POST VENTA
6.1. Garantia.
6.2 Mantenciones Preventivas
6.3. Fallas Durante el Periodo de Garantia

L - - T - T - - - - R R B I - T - R - - T T SN ]

6.4 Aclaraciones Especiales de Garantia 10
7. GENERALIDADES 10
71. Rechazo. 10
7.2 Solicitud de Pago. 11
721, Pago de equipos 11
7.3. Sobre los costos de instalacion, traslados, certificaciones y otros .................. 11

8 DOCUMENTACION TECNICA A ENTREGAR IMPRESCINDIBLE AL OFERTAR.....11
81 Formulario N°1- “Formulario técnico de Respuesta” 11




0
Servicio de
Salud Chiloé

Subdepartimmeol o Abastes imden b

82. Catilogo ylo manuales de equipos y accesorios ofertados 1
83 Formulario N 2 Anexo economico. 11
8.4 Formulario N°3: Compromiso de Capacitaciones 1
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Las presentes Bases Técnicas rpresentan todos los requenmientos minemos que deben cumplir los proveedores desde &
punlo de wista $cnico y sus condicones de post-venta para cumplie con & obyetvo del Servioo de Salud Chiloé (S5CH) en ls o
Adquisrcion de Equipamento de! Proyecto Noemalizacion Hospral de Ouselion, segun 'as sgumsntes lineas a botar =

ROMERE BIEN YO SERVICID LEY DE PRESUPUESTD CANTIDAD

INSTRUMENTAL NO QUIRURGICO

El squipameento que se adgueren y sug pares, debe ser nuevo, i uso de ninguna espece y de 3 mas recients fabncacon
Se olioita entregar en eSta propuesta anexo econdmco (Fomulano N* 21 para efectos de ncomporacion a inventano del Hospital

Plara una misjor comprenson de ias Bases Técnicas se procede a definer

a  Dias Comidos
Dia calendano (24 horas) que incluye dias habdes & mhabies

VENCIMIENTO DE PLAZO. .
Cuanda &l venomeento de un plazo comaida con un dia que (de acusrdo al calendanc aprobado por & SSCH) no sea habil ﬁ
s extenderd dicho vencimients hasta el primer dia hibd siguents

OFERTAEN DIAS HARN ES:

En &l cazo que un provesdor oferte en dias habiles, '3 comson de eveluaaon transformars el penodo de tempo a dias
corndos comenzando un dia lunes y se sumaran los dias sabado y domingo hasta liegar al plazn en diss habies ofertado,
CRITH POF EEIMpeD
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10 dias hébes das zomdos

3 dias habdes 4] dias comdos
15 dias habies 51 das comdes

El equipamiento que te adqueran ncura: s transporte o lagar defindo por o SSCH. todos los derachos, impuesics ¥
CualesuIeT OrDs COFIDG BS0CEd0s Su Mstaacon, caneedn, montee, habdiactn, miegracon, puesta en marcha garantia
téonica senaocs de mantenimeento, segurts. capacitacion del personal ususno ¥ 1SCNICD, SuUMinstTos incales de nsumos
0 repusgios cuanda comesponda o 5e ndigue e la Licitacion Publica o Prvada

Pre Instalacion
Proceso que comesponde 2 la mstalacdn de adecuacones de pre mstalaciones del sgupo (skécinco comenies
débies canaizacones de agua, etc ) de sgupo haitado, por pane del proveedor, 5 es necesano.

Instalacion del equipamiento:
El proceso comesponde a la metalacion del equipamients y rewsién de cumphmeents de especficacones 1cmcas
Puesta en Marcha

El proceso de puests en marcha del proceso hotatono incluye
¥* Prushas de Funconamiento
¥» Capaceacitn a personal usuang ¥ lECreco

Accesorios
Pezae y paries anexas del squepamento gue deberdn cer entregados chiigatonaments para cu perdecto fnoonamienio

Bodegaje

El simacenamenio del equipo v'o egquipsmento no &5ta considerado por parte del SSCH de ser recesaroaniss de s
Hecepoidn Provisora. Por o tanto, serd responsabdidad del Proveedor velar por &l cusdado del souspo o squipamento
hasta su enfrega, mendo de su responsabidad cusiquier detenioro o péedida. ya sea por fuerza mayor o caso fortuto, asume
en forma exclusva, ademds ios costos de bodegae de ser necesanos

Por su parte &f S5Ch podra disponer de espaco fis<o para &l almacenae no obstants serd responsabdidad def Proveedor
controlar v velar el cuidado del equepo yio equipamisnto hasta que se sfectie |3 metsiacon del equipo v la comesponduents
Recspodn provsona

Manuales
Son todat los documentos que descnben ¢ funconamients y mantencon del squipaments. Estos deberdn venir en idoma

espanal en formato impreso o dgitalzade

Tiempo de respuesta en Terreno
Ez & bempo en gue tarda & ssricio téenico del proveedor del equpamiento en presentarse de maners presencal &n o

Hosortal de Juelion ante falls prewaments avsada por commen electronco
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. Responsabilidad de Continuidad
El proveedor asume |a mesponsabsidad de contnudad de siock de repuestos & insumos onginales por |3 wda Ut del
squipameento, ko que no obliga al Servoo de Salud a adquindos Ademas, &l proveedar debe garantzar la continuadad del
sannci0 past venta durante & periodo de garantia tonica ofertada, independants de  mantene representacin de la marca
o no. £l no cumplmisnto de asto permitrd @ Senwco de Salud hacer uso de garentia dé cumplmenio de contralD v
satablecer reclamos a ravés del Portal de compras Plblicas

a Recepcién provisorda ‘
Documento donds s establece la recepcidn conforme del equipsmsento mstalado. Lo firma fa comsion de recepoion y s

previo al inicio det periodo de garantia

b. Recepcion definitiva
Documento que 52 amie al Esming da |a garsntia Bemca, segun b ofertado por &l provesdor

Los aquspos‘equipamsento ¥ todos sus partes olertados por ef proveedor deben cumplr con todos los requenmentos Imprescindibles
dertficados 2n o Formulanio N*1, sepgiin cada oferta para que asi ésta pusda ser contemplada en la svaluacdn 3 debs ndicar
en formulang tonco of numero de pagna de catalogo y o manual donds se ndica el cumplmeento de cada itlem. Se exge que los
manuales y catdlogos ¢23n los envidos por fabeca ¥ no $& hayan adultesado. No se admibrd mlomacon entregads mediante
cathlogos penerados por &l Proveedor del equipameento, I8 nformacdn debe entregarse mediants documentas ongnales de fabnea
Para los requenmeantos opoonaies o evaluables qua poseen puntae 5e svaluarin segln ko sspecficads en bases adminstratvas
hasts &l punite méomo dal kem

En &l caso en que & olerente no presente & Formulario Técnico N*, no o complete, no cumpla con alguncs de los requenmienios

obligatonos o impresondibles. 0 &siog no s pusdan comprobar mediants catdlogos, manuales o fichas tonicas emtdas por fabrca,
Ia Comain de Evaluacion tendsa la potesiad de exchur |8 oferta del procese de evaluscidn. | os equipamentos e adudicarin por
fineay

A contmuBCIon, 5& presenta un resumen del equspaments & adqunr, y su clasficacon como equepos © eguipamsanio

Tobly 1 Detolle equipos ¥ equabcmmentt ¢ dogueny por lined

NOMERE BIEN Y/0 SERVICIO LEY DE PRESUPUESTD CANTIDAD

Los equoos/equipamients deberin enfregarss en las dependencas de! Hospaal de Quslion previa coordinacion con refesents del
servicio de salud Chicé. ko que se comunicard pportunamente La enfrega o mnstalacion de los equipos y equiparmeents ncluye ef
despacho y entrega en &l lugar ndicado. La coordinacion final da los equipos v squipanientn deberd realizarse con el refereme del
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Servoo de Salud, mediante comeo slectrdnico, de i fomma que no se aceptars ia entrega de bultos que no s# hayan coordnado
previaments

Los catdiogos y manusies de cada equpo‘eguamento deben sar presentados en formato digial pars i ofenta y en formato impreso
&l momento del proceso de pussta 2n marcha. Junto con fa presentacdn de los catilogos y manuaiss. 8 momento de presentar sus
ofertas, |os oferentes deberdn aduntar en esta, los requestios de pre-nstalacion de los equipos ofertados. Egta debe desenbe ios
requenmientos eléctnoos, ademés del tamano de los bulios y cantidad, peso del equipamiento. tamano del equipamients y cualguwer
sohertud especifca pam su ingreso a los reanios

Ls empresa adudcada deber entregar ef nombre de un Profiesional de Contacto o cual estars a cargo de las respectvan

coontnaciones tanlo pars |a venta, entrega y sernoios post venta de los bienes pdiudcades ademas enmviar factures elecrimicas
en caso de que se utihce, 8 los siguientes comeos

dsabud g0 ¢ sergo santana@@redsaiud gob o | fachrssschiloe Bredsaiud gov o
e e T T TE

La empeesa adjudicada debers entregar ¢l equiparvento olertado con todos sus accesonos, segun sspecicacones y ofera. en las
depandencias indicadas y previamente coordmada con el referents o persona de contacto del SS5Ch

Nombre del Bien Encargade
Nombre: Carling Rodngeez Sasazar
Instrumental No Quirirgico Cargo Profesional Sagumento Nomaizacin Hesaital Quelin
D Mo I“I“"'“u h“"'"'“m Im Teléfong: +56 9 66776272

El proceso de entrega y recepcion del equipamiento contara con una etapa dnica- ENTREGA E INSTALACION / PUESTA EN
MARCHA

Fara la entrega del equipamienio, se debe tener las sguentes consdsracones
El plazn de entrega serd &l ofetado en esta propuesta
No s¢ aceplara la entrega del equipamientc sin que haya una coordnacon sfectiva ente (a5 partes

. El provesdor deberd asumr o8 costos de bodegae en los casos en que & squpamentn no pusds ger sntegads
nmedistarrents después de realizada su importactn ya 28 por alrasos U oros mpedimentos que sunan & mposddten su
retalacdn
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Duranie el penodo que el equipamento se encuentre en bodega del proveedor, éstos y todos sus componentes deben estar
embalados en empagues que resguanden la mtegndad fisica del contendo, que lo protejan de cambeos de temperatura, humedad y
que permitan su manipulacin Los bultos deben estar rotulados para una facl dentificaciin de su contendo

- El proveedor sera responsable del vasiada del equipameents. ncluso dentro ded edifico y de retrar los desechos de la
rngtalacion
Es de responsabdidad dei proveedor garantzar que los trabaos de trasiado no causen dafios a reveshimeentos,

mnstalacones, equipos, personal, pacentes y estructura y que, &n 8l cas0 de producrse. serd de su camo las actiones para reparar,
responder o reponer las Areas dadadas

Lo desechos products del proceso de rasiado & instalacdn. deban ser retrados y trasiadados 3 un bowaders suonzado 3
costo de la empresa adjudcada

41 Entrega e Instalacion

El adudicatano deberd entregar &n '3 drecodn comsspondente de! squipamento y sus accesoncs Pame estos elecios se
contabikzardn bultce y s& sohotans 3 guia de despacho del equipamanto entregado, lo cual serd un documento eogido pars realear
¢l postencr pago

Posteror a la entrega, se deberd demostrar ef cumplments de las EETT desontas en el Formulario N° 1 de! equipamento v sus
aCeE50n08, ¥ que ésios funcionan comectaments

41.1. Entrega del equipamiento
Es de responsabiidad del proveedor garantzar que los trabajos de vraslado no causen dafo 8 revestmientos,
nSTEA0ONES, equpos, persona, panentes o nfreestruciurs v que, n caso de producise, sera de su cango (def
provesdor) las scoones pars repaesr. responder o reponar las amas dafadas. Los desechos producto del proceso
de traslado & nstalacin deben ser retrados y trasladados & un botadero autonzado & costo de la emoresa
adudicada

412 Revision Cumplimiento de EETT

El provesdor adpdicado deberd demostrar ante el SSCH que ¢l aquipamiento que se estin entregando comesponde
efectvaments 3 ko ofertado a través del Portal Mercado Fublico en la hotaodn, v que por fanio cumpien con las
especiicacionss inchcadas en Formulano Técmco N° 1 cathlogos y oiros que se estableceron on clerta B
equpamients deba contemplar todos ks accesonos yio dspostives, 851 como todes s elementos necesancs que
pemutan Sy comacto funcionameenin, aunque ESI05 NG estén expresamente indicados en especficacionss tomicas,
vae decr, el proveedor es responsable porque &l equipamento queds en perfecto funcionamiento y operabilidad luego
de la ngtalacdn y por tanio debe entregar todo ko necesand para que esto se cumpla

4.1.1. Pruebas de Funcionamiento prefiminares
El provesdor procederd & realzar pruebas de funcionamento preliminares. tanio de los equipcs/squipamsnio comao
iodas sus pares y accesonos melaconado con él En caso de que algun accesono yio sowipo no funcionen
comectaments, & provesdor debers reponer &l actesono 0 equpo, & Su coste ¥ emregario en plazo mawmo de 1 mes
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de detectado & despedectn. En caso de no cumplr en plazo mdicado, 5= aphcars msma multa por no cumplimeents
en plazo de entrega Luego de reaizadas fas prusbas. &l equipo v sus accesonos deben guedar comectaments
protegidos con paped film y candn comugado, o matenales equnaientes, de manera de evtar oue pueda ser dafads
mientras se encuentra imacenado en ef Establecsmvents Se sobcta al provesdor contar con slementos idemtficaionos
de sus bultos, ebquetas de 1 solo color con ndmers de bulte, nombre provesdor & identfcaciin de la propussta (e
Buto 1/3 de empresa 00X Licitactn 10 2000

43 Puesta en Marcha
El proveedor debera reaizar la Puesta en marcha del equiparmento, esio s, pruebas de funcionamsento defndivas,
CapaciaBoones MCNICas y usuanas, en coordinacon con ef refsrentz del Seracio de Salud Chiice.

421, Pruebas de Funcionamiento definitivas
El proveedor procedernd 3 realzar pruebas de funconamiento definitvas de los eguipos. La empresa adudicada deberd
efectuar las pruehac necesanas v las que sohite & personal usuano, 52 sohota consdersr RRHM especialzads pars
esta labor En caso de que aigdn acoeson0 o equipo no funcionen comectamente, &f proveedor deberd repones ¢
ACOESONO O BQUIPO, A $u COSte ¥ entregario en plazo miamo de | mes de detactado of desperfecto. En caso de no
cumplr en plazo mdicado, s& aphcard mesma multa por no cumplment en plazo de entrega

422 Capacitacion Para Usuarios y Técnicos
Una vez reafizadas lae prusbas de funcanameento, & provesdor deberd sfectuar capactaciones al personal usuane de
los equipameentos y funcionanos clinices y tcnicos compatentes del Hospial de Quelion. Se debe realizar capactacdn
& todo & personal operano del equipamients, la cual deberd ser realizada para todss los tumos de rabap ycon un
acompafiamsento de a lo menos una semana. Ademds, se dabe realizar capactactn en temeno con topscos dingidos
al parsonal de mantemmienio
Las capaciacones se deben realzar 3l Servico Clinco y & Depto. De Equipos Médicos del Hosprtal

El proveedor en esta instanca deberd nacer entrega de los manusies de usuano y Cmco

u El proveedor debe generar Actas de capacitacion por Seracso Clinco y Depto. De Equipes Médcos, ndradualizands
sus partopantes y deben ser firmadas conforme: por los assientes

423 Prueba de Funcionamiento por el Profesional Soficitante

El personal usuano de los equpos debers probar v hacer uso de los equipos ¥ gus accesonos de manens de gensrsr
un aprendzae efectvo, con respecto 3 funcionameent, larmas accesoncs i

En esta etapa &l 35Ch emtrd un Acta de Facepadn provsona de los squipos, heego de oue ya fusron probados por
¢l personal del Hospal y subsanade cualqueer desperfecto

Al termino de la enirega y puesta en marcha se debera contar con los siguientes documentos para ejecutar # pago
total

Gusals) de despacho firmadals), con fecha de recepcion de buitos.
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Acta de recepcion conforme del mstrumental con detalle de accesorios
- Chequeo de Formulario N* 1 (contabilizacion total del instrumental).
- Actas de capacitaciones a funcionarios clinicos y técnicos, firmadas por todas las paries.
- Acta recepcion conforme equipamiento con detalle de accesorios.
- Acta recepcion sistema de trazabilidad
431 Recepcion de Buen Funcionamiento o Recepcion Definitiva.
Al térmeno del penodo de Garantia de t0dos los equiposiequipamient, ¢ Mandatano deberd efectuar una Acta de Buen
Funcionamiento del Sien o meepcidn defintn, la cusl bene como obsetvo declarar que &l Bien Adqunda no presenta Falias
o Temas Pendentes con &l provesdor y s& procede a realizar devoluc:on de ia garantia o cobro de £sta segun comesponda
B Hospeal emited &f Acta de recepoidn defindiva de los equocs

La comisidn de recepion estan CoMpussta, Como MmO, por @
Nombre Cargo
| Dr. Fedenco Paamo Subdirector médico H_Cuslion, o quien s2 decigne.
. Paulita Reumay Encargada Puesta en Marcha H Quelion, o quien se designe.
EU Nlena Parra Enfermera Subdrecadn Geston del cudado
0. Emanue| Astuddio Jefe unidad de equipcs meédicos Hospaal de Quelion

Las capactacionss para &l w20 y mantencon del equipamienio, sohciadas previamente seran realizadas en ol Establecmeento donde
e encusniran instalados, previa coordinacin con SSCh medante comeo slectrimeo, y posienar a 1a instalacdn de fos equepos en

ios recintos desgnades para ello

El proveedor debera contar con lodos los elementos & insumos necesancs para realicar estas capactacones debera contestar las
pregunias que 5& ke realicen y ademés deberd hacer entrega de los manuales tonioos y de usuano del equipa El personal a
capactar serd usuano, 1cnico ¥ of que solicrie el Mandants

Se debera capacitar & personal de mantenemeento del Hosprial, con respecio al lunconamiento de los equipos v ias medidas de
segurdad que poses cada uno, ademas se debe entregar un contactn decto de personal de mantencion de ia empresa proveedors

El proveedor deberd completar &l Formulario N® 3 “Compromiso capacitaciones”, &l cual ser de carcter chligatone para la
i o

6.1. Garantia
El Provesdor garantizars &l buen funcicnamients de log squipos ¥ equipamsnts, moluyendn tus comMpDNEntEs, panes,
piezas, repaeslos. sofware y cuslguesr obro matenal o componente B ser suminustradcs, respetando el tempo oleriado. Pam
£5i05 aquIpos 58 Bxige qu |a garantia cnica no sea menor 2 12 meses, mediante &l documento de Fial Cumpbmentc
de Contrata y s2gun [as condiciones minimas que s2 senalan a continustdn
» (Que &l equipo y'o equipameentc cumpie con ko solictado y ofertado en cada Formulano N*1, Formulano téonico de
Respuesta

o (ue el Equpo yio Equpamento adguindo cumple con i adudicade v que estan kbres de defacios de material y
mang de obea
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» Que o Equipo yio Equipameents funcone de acuerdo al obwetvo para & cual fue adguindo

La garantia tecnics ofertada de! EquipeEquinaments comenzars & regrr desde 13 fecha del Acta de recepcion provisoria
de los equiposiequipamiento y tendrs |a vigencia clertada en Formuiano N* 2 Anexp econdmen B! Provesder bajo estm
garantia s obiga a realzar los diagndstoos (evaluaciones, inspeccones, eic | que requiera pars evaluar una falia y 3
reparar o reemplazar 3 su cango, incluyendo los costos asocados a vesiado o fletes de ser mguendo desde las
dependencias del provesdor al lugar de instaiacon, del 0 log slementos del equipamienio que tengan defectos de fabreacdn
durante aste penoda

Para los squipos, &l provesdor deberd contar con senicio thomioo an Chile debdaments autorzado por &l isbrcants de
marca ofertada Adwuntar cestficado obligatorio.

Fara efectos de esta hotacdn el oferante deberd completar y frmar o Formulario N° 4 “Servicio técnico™ ol cual serd
considerado de cardcter oblgaton

62 Mantenciones Preventivas

El groveedor debe inclusr un plan de mantencdn pars todos los equipos adquindos en esta propuesta, como minemo con fa
frecuenca que ahi se mdica Se debe adjuntar Anexo N* 5 Compromiso Mantenciones Preventivas Ectas
maniencones deben ser sin costo para el mandante durante ¢ pericdo de garantia ofertado. La Mantencin Preventra
debers ser reaizada en las dependencias en que se encuentrs ubcado = aquipo 3 mamtener y se peocadera &n base al
protocolo recomendado por ¢ fabncante,

El calendano de mantencones preventvas debe entregarse a pfe 0 encargado de equipos médicos del Hospital. postencr
a la Recapadn provisona de los equipos.

Conforme al calendano de mantenciones preventivas previsments entnegado v acordado con jefe o encargade de squipos
medicos del hosptal, el proveedor debers coomnar con & o guien |o subrogue las fechas y horanos para la esecuckn de
las mantenoones mediants comeo electrinice v de manera weiefinica

El personal de la empresa debera presentarse 3 equipcs médicos previo a hacer mgreso a los serwoos diincos par
solicitar autonzacon

Personal de ia smpresa debera entragar un informe tcnico de 'os trabayes reaizadcs = cual deberd ser frmado oce &
thcnico que realzo s trabaios v & efe ¢ 2ncamgado de equipos médices.

Pemsonal de la empresa deberd ademas frmar las pautas de mantencion intemas de s msttucon las cusles le sern
entregadas por ef jefe de equipos médicos o quien &l delega. Esto para sfectos de s acreditacdn hospalana

Personal de |a empresa deber contar con 10dos los mplementos, herramentas & ndumentans para realizar los Tabspos

63 Fallas Durante o Periodo de Garantia

lnte cada falla de los equipcs o del equpamentn durante &l penodo de gamantia. o provesdor debera dar respuests
teiefinica en maumo B0 mnutos en horano habd y meslzar diagnostco remoto dentro del plazo especificado en
formulario N° 4 "servicio técnico”; el cual no podra superar las 4 horas de presentada la falla £l servon thonce
debers disponer de un sisterma de recepcon de llamados de emergencia, tanto para horano habil como para horana inkabl

De no poder ser reparado via remota, & proveedor deberd enviae un téomico & temeno dentro de! tiempo presentado en
propuesta de licitacion y especificado en formulario N® 4 “Servicio técnico”, el que no podra exceder los 4 dias
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habiles postenor a reporte de falla via comeo y evaluacdn remota Si el proveedor ofers un iempo mayor de relpuesta
no serd considerado en evaluacion

Todos los costos asociados 3 repuesios, trasiado de personal msumos, manes de obra, witco, loamiento, imentacdn
 otros son 6 cargo del provesdor La provstn de todos ios repusstos que S& NeCesden pars los mantenimienios preventvos
0 comectives, durante o panodo de parantia, deberan ser conternplados por el provesdor

De no axistr pronuncamienta del proveedor se aplicars una mwita del [} 3% (Caro coma tres por cenin) del valor neto del

contrato, por cada dia que cada bien esté con Falla, haciéndose sfectvas dhchas multas 3 contar del dia 01, siendo érte,

el dia siguients al gue 52 notficd al proveedor por coreo sleciniaico. Esta multa s= hard efectva a través de pago directo

del Provesdor segun se indica en Bases Admwustrstvas 0 4 cas0 de no @astr proaunciamiento del proveedor, se
descontars de la Garantia de Fre! Cumpbmento de Contratc £l monto méxmo de Ia multa a cobrar podrd Begar como

maome & velor de la Garantia de Fial Cumplimento de Contralo, S s2 alcanza &f Monto manmo de la multa y & ¢
Prevezdor no ha reparads & o los equspameenins se dard térmno al coniraio de acuerdo con las clausulas dispusstas en

i35 Bases Admmustratrvas @
Lag mudtas 32 calcularin por cada bien que se encuentre con falla ¥ sin respuesta del provesdor

El mcumphmients de esta clusula facultard al Mandante para comumicar 2 la Drecodn de Chde Compeas dicho
mcumplimiento, ademéas de sér considerada en evaluaoiones de faturas propusstas yio sdquiscones directas ademac de
ke oiros Sensoos de Salud del Pais.

64 Aclaraciones Especiales de Garantia
Las Garantias Tecrcas de los Equipos yio Equipamento seran & ‘avor del mandanie donde se encuentre en funconamento
el equipo de esta otacdn que se ha desconto y que serd & responsable de ejercer las acciones necaeanas pars hacedss
walar de séf Pecesana

7.1 Recham.

5il=s comprobaciones efectuadas pars determinar & cumplmento de las egencias impuestas son insatsfacionas y no
admete 3 ser recibido & been, & Equipo ylo Equipamiento a wicio de ks Comeadn Receptons se procederd a levantar un Acta
de Fecepcadin provsona estampando las razones del recharn recpecivo, debsendo & Proveedor retrar del Lugar de entrega
o mstalacdn &l Equipo yio Equipamiento o ko que s& acuerde con la Comsaon Receptora. Dicho documents debers ser
Frmada por los representantes miermentes an &ste aclo @
La Comsidn Raceptors esiablecers un plarn defiudo para que el Provesdor subsane a su costa las obsanaciones dal
rechaza supto 3 mults 5 egte axcedere o plazo mosl oferado de Entraga Una ver subsanadas iss rarones dal rechazn,
dentro del plazo defivdo, la Comda Receptora deberd proceder & efectuar nuevamentz &l Acto de Fecepoidn
estmandose como Fecha de Entrega del Equipo y'o Equipamento la fecha de esta receptidn, quedando consignada en &l
acta de recepoin provsona

Si ¢ Provesdor no subsana las observaciones dal rechazo, dento del plazo que fie Ia Comsion Recaptora, el Mandants
podra aplicar 51 comesponden las clausulas de término de contrato. Multas y anutar (3 Crden de Compea. readiudicando !
Equipo y'o Equipamienta a otro oferente

Serdn causales de rachazo cuslauier incumpliments por parte del Proveedor de (as obligaciones que le comesponden en
conformdad a los antecedentes que reguian & llamado a hotaciin, y en particular por los sguientss
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» Que ef Equipo yio Egupamento na cumpla con lo Adudicado segun Evaluacion y Estudo
» Detecodn de fallas que impidan ol uso del Equipo yio Equipamiento
o Mo curmplimeento de nommas ¥ estandares ofentados

72 Solicitud de Pago.

7.2.1. Pago de equipos
El Servco de Salud Chilos cursara una umca factura comespondiente a un 100% del total adudicado, una ver que cusnts

con
- Guials) de despacho firmadals), con fecha de recepcitn de bultos
Acta de recepcion conforme del instrumental con detalle de accesorios.
Chequeo de Formulario N° 1 (contabilizacion total del instrumental)
Actas de capacitaciones a funcionarios clinicos y técnicos, firmadas por todas las partes
- Acta recepcion conforme equipamiento con detalle de accesorios.
- Acla recepcion sistema de trarabilidad

7.3 Sobre los costos de instalacion, traslados, certificaciones y otros.
Se entiende que &l valor de postulacion que emite cada oferente e5ta considerandd CoSIDS 3300ad0S Por VISitas,
¥ otorguen el buen funcionamiento de los bienes a adquinr

8.1. Formulario N*: “Formulario técnico de Respuesta™
En & se defallan |35 especficacones thomicas que sobota &l SSCH. El proveedor debera mdicar & cumple o no oon los
reguenmmeenios, ndicando la pagma del manual, catsiogo o certbcacon donde comobore la miormacdn soiciada & nicemacion de
postventa. Documento exciuyente en caso de |a no presentacion en su oferta. Se adudicars & istado completo de! equpaments a
un solo proveedor, por tanto, se excluira de |5 evaluaton a aqualios que no presenten (s tolaldad del equipamienio

B2 Catalogo ylo manuales de equipos y accesorios oferfados
El provestor debers inclusr en su oferta documentacidn de respaldo a ks informacidn entregada en Formulans N*1. formulans tacnico
de mespuesta esto se refiere a catalogos, fichas teomcas emibdas por & fabrcante yo manuales emiidos por fabaca No s
aceptaran documentos emibdos s6lo por empresa proveedors y la Comendin da evaluacsin podrd desestmar agusllas ofertas donde
no s& pueda venficar lo sefalado en Formulanc N° 1

£3 Formulario N° 2. Anexo economico.
Proveador debe adiuntar anexo acondmco con el detalle de su oferta desagregada. plaro de entrega y garantia heruca cfertada

84 Formulario N°3: Compromiso de Capacitaciones
Proveador deberd entregar 2te anexo completo y Srmado, ademis de entregar una carta de compromso de capactacones pars
personal usuang ¥ parsonal tonico de mantenmmasnio,
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85 Formulario N° 4: Servicio Técnico
Provesdor debe aduntar anexo frmardo donde ndea nformacion de su sennca) tBonico ¥ 5us Iempos de respuesta para efectos
de esta hotacitn Adamas, 5o debe aduntar cenficado de semnoio teomco sutonzado por tbnea en Chile.

86 Formulario N° 5 Compromiso mantenciones preventivas
Provesdor debe aduntar Aneso donde se compromets a resicar s mantencones preventivas segun Bstado v 8 enireger programa
de MP a Hospdal

Todos estos documentos son excluyentes en caso de la no presenfacion en su oferta ia Comision Evaluadors tendrs
ia potestad da reaiizar las consultas a travis de Foro Inversa” de! Poral Mercado Publico, con =l fin de aclarer ba ofera de jos
provesdores

Juan Carlfos Arenas Carolina Rodniguez S
Jofe de Proyects Normalzacdn Hosoda! de Cusiitn Lireciad da Sagusments NHD
Subdepartamentolo de AR FF Subdepartamentolo de AR FF

Senaci de Salug Chibe Senaco ds Salud Chibé




Servicio de
Salud Chiloé
'\:'|1||1':|.|'r|Iru||I-| NI [ el
ANEXOS:
ANEXO N® 1-A
DECLARACION JURADA SIMPLE
PERSOMNA NATURAL
s PR e b S s ~ de de 20..., comparece
hrr e e e e e s snas e i aensaarennsers sy D8 RACIONANdAd .....coiiiiiiiennnin..., profesion
e o P o e R s e . RUT N .ciciciciiennene, con  domicilio en

BEAEA AR AR R R Y

«weeny Quien bajo juramento expone lo siguiente:

1.

Haber tomado conocimiento, estudiado y aceptado las Bases Administrativas,
Bases Técnicas, sus Anexos, y otros que forman parte de la presente propuesta
publica.

Que no reviste la calidad de funcionario directivo del Servicio de
Salud Chiloé y no tiene vinculos de parentesco con alguno de éstos, de los
descritos en la letra b) del articulo 54 de la ley N° 18.575, Orgdnica
Constitucional de Bases Generales de la Administraciéon del Estado.

Que no es gerente, administrador, representante o director de una sociedad de
personas de las que formen parte los funcionarios directivos v personas
mencionadas en el punto anterior, ni de una sociedad comandita por acciones o
andnima cerrada en que aquéllos o éstas sean accionistas, ni de una sociedad
anonima abierta en que aquéllos o éstas sean duefios de acciones que
representen el 10% o mas del capital.

Que dentro de los dos afos anteriores, no ha sido condenado por practicas
antisindicales o infraccidon a los derechos fundamentales del trabajador o por
delitos concursales establecidos en el Codigo Penal.

¥ renuncia expresamente a alegar desconocimiento de todo lo enunciado en las
presentes Bases Administrativas, Técnicas, sus Anexocs Yy otros que forman
parte de la presente propuesta publica aceptdndalas en todas sus partes.
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guien bajo juramento expone lo siguiente:

a) Haber tomado conocimiento, estudiado y aceptado las Bases Administrativas,
Técnicas, sus Anexos, y otros gue forman parte de la presente propuesta
publica.

b) Que el oferente no tiene entre sus Socios a UNa © MAS personas gque sean
funcionarios directives del Servicio de Salud Chiloé ni a personas unidas a ellos
por los vinculos de parentesco descritos en la letra b} del articulo 54 de |a ley
N° 18,575, Organica Constitucional de Bases Generales de la Administracion
del Estado.

c) Que el oferente no es una sociedad de personas de las que formen parte los
funclonarios directivos y personas mencionadas en el punto anterior, ni €5 una
socledad comandita por acclones o andnima cerrada en gue aguéllos o éstas
sean accionistas, ni una socledad anonima abierta en que aquéllos o éstas
sean duefios de acciones que representen el 10% o mas del capital,

d} Que el oferente, dentro de los dos afios anteriores, no ha sido condenado por
practicas antisindicales o infraccién a los derechos fundamentales del
trabajador o por delitos concursales establecidos en el Cédigo Penal.

e) Que el oferente no se encuentra afectado por la prohibicion de celebrar actos y
contratos con organismos del Estado, por haber sido condenado en virtud de
lo dispuesto en la ley N®20.393, sobre responsabilidad penal de las personas
juridicas.
¥ renuncia expresamente a alegar desconocimiento de todo lo enunciado en

las presentes Bases Administrativas, Técnicas, sus Anexos y otros que forman
parte de la presente propuesta publica aceptandolas en todas sus partes.

Representante Legal
Firmma i amiidaia
(2] 4] =] 1 TR
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ANEXO N°2 "IDENTIFICACION DEL OFERENTE™:

* En caso de ser Unién Temporal de proveedores deberan presentar este
formulario cada proveedor que conforme la unién temporal de proveedores

(uno por cada uno).

NOMBRE DE LA LICITACION:

ID Ne:

NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL
OFERENTE:

RUT

NOMBRE DE FANTASA (SI LO
TUVIERE)

DIRECCION COMERCIAL:

TELEFONO (S)

FAX O E-MAIL

NOMBRE

RUT REPRESENTANTE LEGAL

CARGO

DIRECCION

TELEFONO (S)

E-MAIL

TIPO DE CUENTA

N® CUENTA

NOMBRE INSTITUCION BANCARIA

E-MAIL

NOMBRE

CARGO

TELEFONO (S)

E-MAIL

Representante Legal
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DRLILLARID W™ FORMULARID TECNICO DE RESPUESTA
“hdgulsicitn equipoiequipamisnte Proyecios Normallzacion Hospital Cualien”
SERWCI0 DE 5ALUD CHLOE

Tem de Licitacién Canlidad
SET CLRACIONES 14

NFORMACION ADMINISTRATIVR

Plaro du Entrogs s comies | 8
Paricdicidad de Manbenimienio Preventiva (Anuad, Semantral, Trimestral, stc)
Ganntis [hdisirmey 12 rmeses)
Precic Anual por Etensidn de Garanta. g T
| Tiompo de respoests ante Falles, expresedo en Horas Wivimo M foras)
ESPECIFICACIONES TECNICA DEL PRODUCTO
; REQUERIMIENTO | coupsra "Ie PHI | oo eakio
TEM DESCRIPCION OBLIGATORID Y OFERENTE decatsiogo de . EhOR
EVALUABLE equipa
1 CARACTERISTICAS GENERALES
11 [insumental de ecee) mouidabis . Aduniar ceriicadc, eméide por Birica Dilgaionn
3 [Tt el msruments 02 543 lina3 debe parienater 3 una Misma mamh Dolganng
3 [E matrumesdsl sdlicat dibe incliaf Conltadnrias Coligaiana
14 |7 oo el nerymenisl yiog comBnedong siliciados, deten ser erarimbg en aubclve 3 134T Dhligeionia
§ |Cata merumental, S0 Gema indhaduai, dete proseniar s emehong o BIbaca (nembne de Bncanie. nombey e instrumantal (tigahng
15 |Enmberenca S UMD BnEngd, 5 58 SUDed 8l e sobcimdn, &5ie 0siba Jnade &0 ConEnaanins o8 ks mismes Dolgatng
. Se debe inclulr cathlogo an idioma espatol, #n formuts POF qua pormita la bisqueda ripida (control #F) dal )
' instrumental. Chrigsoo
18 |B grabado ypeshidc e insrumanial teter e maleds o enca Se solicias 3l adudc o presentar cenficado oa Colgainc f
13 |Las siglas seran debnidas poredl Hospral yaersn indicadas una wel ervdac & ceden de comprs Dhligatng |

- Lo mpas DEBEN sarenregaciss al bospetal ARMADAS PREVAMENTE DE FORMAMODIMOUS ¥ OON 5 METRUMENTAL i
110 ) [k 0
: RESPECT VD safsiada en al comaiaivg 2. yen 1 cashdasiet Solciadal i i

1171 Lo dasschos dehert Sai eifanos y Fasiadados & un boades aubnimda icost dal aduth Eiano (hlgetng |
1,12 |Ef adsdicatann ebe ing Auir oo ko necess pars que el insiumentl o equipamisnio guedes 100% cptrmbe eligatine |

1 | Cantided por caja COMFIGURACEIN CAJA ficar codigo

decailoge

1 1 PrerE @sacehn sin gama 14.om Cilgaong | |
) 1 Firim Sissccaon con gama 1 om Cinlizarang | |
23 i Tijers queymgea mavo stido 14 cm Ciiligatong | |
i4 1 (g acarn 5a[E -5 om™ Tolgaun :

- ESTANDARES Y NORMATIVAS I

31 jAdjundar cariicads CF o F W segon comesponda of Sasd da amporacadn Coligatona

.. [ o sehe ingiui & meenat un cenrlcado con apencia d2 1 afo 150 1345 2012 150 90042008 150 1151, 150 T1531 150 .

e TL e Cileyasang

LN} o 1 '

31 |Aduriar ceribeadn de compesicin def acern. smddo po isnca Caligatin
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Subdepartamento Alyistecimicnto

4 OTROS

mm:umummam.mnmpm:mmﬁmm
Capactacionss S Maman & Tkl de jomadas

i1

Respecin ol punio aniaricr, 52 debe casacie mspecin d armiado, SMEEnANEnD U5 yprcasaTani delinstunantl

£ !
. Euxtans ascdiados fallas comunes y mantmamisnd 3 el uRiate

A1 | Saqueds capsciticon a soficiiud def refererte Bcnig

44 |inclulr programa y proiooclo de capaciaciin

45 |Todos los coneradares deban el s menac o kibnc e

URER

4§ |ingluir mumos necasIos B CARACTECIn, an cash que splque.

KOTA: TODAS LAS MEDIDAS PLEDEN VARIAR EN + 10%

** 5@ permitirh correlativa de 1 marca distinta

Sirvmse omplet® 1odos ol Campad:

it desea agregar informactan an ohaervadones no indius "vee especificacones” |o frase similar), sino espealique valorss definidos -

5t el oferente no cumple con algano de |os items obligatonios se dedana inadmisible laoferts

En caso-de existirincongruencias an ¢l detalle de das especticacones téoncas | comisidn podra revisar lox documentns de fabrica del equipe efertsdo; pard comroborar-el
@Ilmlmlnulu eiperfiaciongs



—
Servicio de
Salud Chiloé

FORMULERIO W*1 FORMULARID TECRICD DE RESPUEST A
“Adgainicion egeipelequipamianto Proyecton Nermalizscidn Haspital Quallan”
SERWCIC DE SALUDCHILDE

Trem de Licitacién Cantidad
SET SUTURA 108

NFORMACION TEC

'ﬁ;n de Entrega ders omelos
Fariodicicad da Manteaimisnta Freventve (Anual, Semastral, Trimestral, e}

o i

M 24 s

inglicar pagina
RESPUESTA COMENTARID
MEM DESCRIPCION DBLIGATORID Y GEERENTI de catslogo de PROVEEDOR
EVALUABLE wJuipn
1 CARACTERISTICAS GENERALES
11 [srumestsl de pcer nomdabie. Adiesiy cortlcado, amaids por flbnea Dianne
12 [Tado ol FEEummael di sk linin dabs pafEnecET 1 URE MRS E mared Onigatnn
13 [ sty il sodectads debe miluln confensdores Ublgaras
Y4 [Tofa el metumeedal y s contenedoms soiciadod, daben ser pienEmbieg an apiocias g 1HC Gtispanng
15 |[Cada rsmemenial, de orma indiidial, dehe presentar o eveitong g2 fbncas (npmirs de Btk anle nomhe o2 insTumenis Cblgecdo
Y8 [En referanca o punic anmance. &l e it pees0 soficilndo, et Snbe divdiene an conianadone oo (ng by Cipdgames
. |Be Sebmincleir catiloge en idloma expancl, on Sormats POF gue permits 3 busqueda ripids jcontral#F | dal ente
T ]
mstramental -
El Prabag y padidgn 0l indrumssn il gabe s sar nealieado ¢ Bbaca S solc i b adudcaans presantar corslc s de Oblgron
15 |Lae sgrag serin dafinidas po¢ of HoupSsl v serdm indiciacan una vez endaca laonden de comgrs DObdgaeg
- ]'_M:HE DEBEN ser entegadiae al kaspitnl ARWADAS PREVIMMENT £, DE FORMAINDIMDUAL ¥ CON BU IST AUMENT AL -
' |RESPECTIVG sefaians en of comalabe 7,y [ conbiaes wic|adas o e
111 |Los ceseshos Jeben war inimons v Faciadadns o BoBOMT: aclnTsdo 3 povn del adjudicatern Obigainra
| 115 |B adjudcatari debe inghuif odo o recesania para qua ol ingrumental yo equpamaent queden 100 aperato Obdguonn
Indicar codige
1 | Cantidad CONFIGURACHIN CAJA
porEan cecathhogo
FR 1 Prm dsaccidn pa gar 1dcm Otbgainno
22 1 Pz et £ion con gavem 1 4em Ditrhgrne
i3 1 Tijeea guisirgic s mant 5886 cuna 6 cm Cbgaionc
4 1 Cajaacem 158 SEpik-F om™ Dbagamng
id 1 Farls Skt ma-hsgar t4om Ctdgemac
28 | Porty begierin 4 teom Cidigsman
1 ESTANDARES ¥ NORMATIVAS
11 [Adjerisr cariflicado CE wo FDA S50 comesponds 8l caso-de importecidn Obbpandn
- 54 deta inclir ol mencs en cedlifcadh, Con wgen;idde 1 aho. 150 1 34552042 150 6001 2008 S50 1151, 150 71531 150 O
* I, 150 13402 e
13 [Adpnte camicado 2 composson S8l Apern. emata por foncE (b snan

Garantia i 17 mogsa f"‘-
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rlllrlil"p.ll tamento Alastec imilcal o
4 OTROS
i Capacibacitn oy blaldad da ks usaros cinioas. parsonal dé eslrtzcion y personad da manimimienk. Las
Capaciacionss se realizan a raws e jomadas

|Respecto @ punio anfencr 56 daba capaciar espect @ armade aimacenamiento, 50 y procesamanin ded ingiremandal,

H cuxiadon asociadon. tkay comenes { masknimeelD 3 0 @uane

43 |Saganda capac tacin 2 solcitid del relaren Bonice

44 [incluir programa ypmoiocoio de capaciucon

&5 |Todas los corfenedoros deben inchur su mapcing lubnz anie

HUULRAR!

4B [Inclornsimns nacesannd pars Capac facsn, an 350 5 apiue

NOTA; TODAS LAS MEDIDAS PUEDEN VARIAR EN = 105,

**&e permitirk correlative de § marc distinta

Sirvase completar todos bt campos

S desea agregar informacion en observanonks 0o indique “ver espeoficaiones” o frave similar], sing esperifique waiares definidos -

5 ef ofevente no cumple con alguno de foitems sbligatorios se declira inadmisible (s oferta

En caso de parir incongrunnoas en el detalle de bar espeoficaciones tenkess la comisson podna rvisar bos dacumentos de Fabrica del equipe ofertada; para tarmoborir of cumplimientn

“emnﬁm
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FORMULARID N" FORMULARID TECKICO DE RESPUESTA
*Adguinicion squipoieguipamients Preyecton Normalizechon Hospital Qualion”
SERWICID OF S UDHCHLOE

hum da Licitacion Cantidad
SET SUTURA FINA i
dela ]
RUT de |3 Empress
W* Licstacién
Nombre Contacta
Numero telafdnice
Correa slectranico
NFORBACIDN TECNICA
(Piaze de Entrega g comaE
Periodicidad de Maaten|miento Preventive (Anual, Semestral, Trimestral, stc |
Garantiz [ifineme 17 mesee)
Precio Anual por Extension de Garantia an vk
I Tismpo de respuesta ante F allas, expresado sn Horaw (M 24 horas)
ESPECIFICACION ECNICA DEL UCTO
: RESPUESTA| COMENTARIO
TEM DESCRIPCION OBELIGATORIO Y OFERENTE decatsloge de PROVEEDOR
EVALURBLE #guipn
1 CARACTERISTICAS GENERALES
11 |nerenentl o8 scem incoedens Aduniar cemhcado, emilido por ieonca Oibligatons
12 | Tods el merumental deest ined deda pefenac St 8 ule misma man s Chiligasna
13 {E snumantad teliciinds deba inchuir sontensdrncies Ubligaxnng
14 | Todo si merumenisl yios contensdons soiciados deben seresteninsting e aulockoe 2 134°C Otligataria
15 |Cadanstrumanml, de foema mdnidusl, dabs peeseniar su esvollono o fibrica (nombre de fabac ane Obligamria
15 &N MEETEnCil al punip SNEncy, & 58 SUpETE & pash 500C: "_ﬂlim
LS MM S8 G BATIAC AL i
i Se deba inclalr catblega an idicma espaiiol an fermata PDF que parmita la busqueda ripida Oeiigarc
" |{controb+F) del instramental, i
18 [Elgrobang y pasady dal inprumental deivar sar realizngo e Sbnca. Se solcitra & edjudicatang (o
19 |iee wghts senin tedredns por & HesplE y 60n indiCooss ura T anvada |8 e 08 compE Cobgong
110 Lis cajan [TESEM ser aniregacas af hespdal ARMADAS PREVIBMENTE, DE FORMAWDNVDUAL Y S
CON SU INSTRUMENT AL RESPECTIVG, sefiniads an &l comelsing §, veo 3y cosfidades soiciadas
111 |Los desachos dehen soe refrados yirasladados 3 un boladero avkimdo & Coalo del adudic stang Dbligaiong
H educicatang debe iy 003 o recesang para gue o Estumentsl yh equipsmisn quedan 100% :
14 (oligatrg
perEg
Indicar cadige
CONFIGURACION
1 | Cantided por cajn CAala de
F3 1 Prerta Bt 03 13 om Drligaeng
FF] 1 Tljeers Mage et 145 em Chbiigatrsy
| 23 i Tipera Mago Cura 14 5cm Obigatera
4 1 Porta Aguija Messane 12 om mine hegor Crbiigaioria
25 1 Pexia fgnija Chico 14 em mann bagar Diigaiong
F { Prrn Anabmica Chica 115cm Cigatong
T i Pirzn Cuinargics Chica 12 em Oblgatng
] 1 Tiera Metmembaum Mediang 115 em Ubgston
1% 1 Separpdor de Farsheu! 12cm Chigatone
it 3 Finzm Crils Recta 14 5 cm Chlgmone
mn i Pinzas micrm masguin meis 1 em (tligatone
112 3 Firza Masg o Come 12 cm Onligninne
13 Pinzs pfaer 17 2m Coiganno
1 1 Gancho Aexitds 15.5¢m Cinlgenng
5 i & i metalc s 208 1 105 40 mm Dhigatona




Servicio de
Salud Chiloé
Subdepartamoents Aluasiocimionta
1 . ESTANDARES Y NORMATIVAS
3 [Adwrmarcenificadn CF yio FA sagun corresponda ¢l caso de impotaccn Cbligaiona
13 Gadebe inciue 8 mengs un cerificado, con vgenciade | afe S50 134852097, 150 50012008, 150 oo
7T |T8Y, BO TSN, B0 TN, 150 1002 4
31 |Adurdar corbicado de compositida del acer, e ddn por Bbrica Chiigatone
1 GTROS
& Cagacizcidn o la igtidad de foy usuancs chnices. persenal se asenizmcion ¥ pananal 48 Chlostiic
marvienim e, L capacinciones so malarin a veves de jomadss e
6 Repoc 8 purn eiinor, 18 debo capaciar resoeckr B AMEND, BmaCenyT el 1o y
PrOcHENT NG dol insnuments cuidados asociados. Salas comunag ymanken=ients 2 nivel ysuang, S
43 |Segunda capaciRcion 2 sehci o mbsrents Boncn Oibiigatona
44 |nclur programa y proocalo de capaciacion Cithgapnn
45 [Todos s covienodanes deben mitir By rspeciio lubicasie Chiigabng
48  Inclur iraumas necesan0s par capaciacen en cas que apiguE Celigatonio
| |

NOTA: TODAS LAS MEDIDAS PUEDEN VARIAR EN + 10%

completar todos |os campoL
desed agregar informan on en oblervaciones fo mdigus “ver especficaciones” (o frae similar], 1ing pipecfique vaiones defindoL -
5 el eferents no cumple con alguno de los items obligatonas se dedlars madmisible fa ofers
En caso de meisbir incongreenaas en of detadie de fa eipecrficanones tonicas Lo comisiin podna revisar los doasmentod de fabirics del equipa olértads; pars coccobions o
cumplemients & [2s espeaficaoane:
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FORMULARSD ht: *F ORMULARSD TECKICO DE RESPUESTA
*Adgulsiclsn squigainguipamienia Proyecios Normalizscicn Hospital Quelitn®
SERWCIO DE 54 LD CHLDE

Bem de L citacidn
SET PROCEDIMIENTOS

Maombire de i Emprass
RUT de la Emprosa
' Licitacidn
Nombre Contects
Nimera teisfenico
INFORMACION TECMICA
Plazs de Entrega diaes comikog
[ww e Mantenimisnts Preventivo (Anusl, Semantral, Trimastral, atc )
Gannta [Mirvme 17 megas)
IT‘miu Anual por Extensicn de Garantia, con vd
Tinmpo de respuesia ante Falles, expressdo on Hores [Macomy 24 hovst)
ESPECIH G4 DEL PRODUCTO
) REQUERIMIENTO " Indicar pigina de mmlﬂﬂl
TEM DESCRIPCION CBLIGATORIO ¥ o catalogo de : |
EVALUABLE squipe |
1 CARACTERISTICAS GENERALES l
11 [iesiramarcal de acern eaudabis Adjurdar cedrhcaco, smibao por fhres Obigninng
12 [Tods o Insremantal de eeta inea debe perecater il urd misT i marta Obigatns
13 E3 instrumsarisd solc Sk dabe mcluil conlsnsdoris Qblgaidn
14 T etda o instrumesnia y los coseratonn: scocdnoes, deban seresanimaties on pulnchye 3 13870 CObigainns
i5 Caca natrursartal os Erma mdwduil, Sobe presente s omwsitons de Stnce Jrombre de Sbroanie, Cbagainan
& En relerancin & pon snlerior, & 58 supera # peso soliciadn, Seie dete diwdise an conenedores da lss Dblgaicrio
oo Se debe inclyir catiicgo en idioma espahal, an formaln POF que permits ls basqueda ripids vl
{contral+F] del instrumental e,
T8 [ grabace y pesvado ool Fevumiontal daber 1o roallaadd i MENCA. 50 SChciard  adjuBcai Obisgainsa
1E L sigias seran oefirigis por &l Hoapim ySer8n indicadas una W2 eniada W oroen de commpra Obrigaerra
110 123 cajas DEBEN usr onrogades al hospitdl WEMADAS FREVAMENTE. DE FORMA INDIMDUAL ¥ CON Obioaic
|54 INSTRUMENT AL RESPECT N, sefiaiad e of comelatig 2 yen (83 canddades soleilada
T 'ELa-. desmihies Saban B refradss § insladaccs & un baladers autonsdo a cosio del adjudic atanc Obigaioea
112 ;Eia:h.lir:al.l'lz bt inchuar oo 10 nAcELARS paa que &l inshumesisl w equpsmieni pusden 100% e
{opmiativa
Cantidad por Indicar codigo do
GONFIGURACHIN -
- s CAJA MEDICINA, CANTIOAD TOTAL DE CANAS: 1
i 15 Rifiofialng o8 poerg [mondee wesical) 30 s dom {ihkgarina
il | 0 Fetaferas te soeen (prosedmieno) 26 cdem (Otegaioms
3 i Finzs by recta 20 cm Otégammo
i 7 Eardiesas de acam 44 o Xem™ Linégeong
FL 10 arm gracuadn de Eumena o e cagacdad det Lin™ Crlgsnng
if i Jarm grasuade t2 soming o 08 capacdad de 1 00ce™ Civlgmong |
af 4 Agadoneras 190 150mm™ {Rrgon 1
ik 1 Treen Ot Griesndestr cuna 21 S em Cilsbgaionio
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Subdopartamenta Alustecimivnte
3 |PP] CONTOURACEN CAUHODOM CANTIOADTOTAL O CAS: S
H 5 FRificnaras de acerm [songed wsica] 30 ¢ &om Chigatorio
12 5 |Rifioneras o acein [Procedmient] 25 dom Obhgatro
3 § Finza el rects 2cm Dbegatoris
14 1 |Barvdia da acern 13523510 mm Crbugatanio
15 I [Eardeias de aceso 441 cn® Ctganne
18 5 Jary gradusdo de sk o aten capacidad de S00c:"* Obigatro
37 3 Jamo gradusdo de alumin o acen capacdad de 200cc™ Oblgaio
48 K Jam graduado de akiming & e cagscidi de 100ce™ Daligatrn
38 2 Rigodoneas 130 x 150 mm* (igatren
3w 5 T ijera Oherharlt Gaindariar cuna 21 Som (Obigainn
o[ commumonca eI TR T oEcAS g
i1 £ Ffoners 08 acam fondec wsical) 30 1 &m Dbligakng
47 § Fihoniras oe sce Procedimisni) 25 1 dem {ibligaione
43 5 Finz bty otz 2em [blgatong
£ 5 |Bandeandeacen 845 35em™ Dhligaiono
45 : Jamy gracesado de auminio o acam cagacdad de S0e: ™ DtigEnng
[ ] Jarro gractusdt i ahmini i acesn capacadad de 100cc™ Diigaong
“ 47 3 Tijera Cerholt gessendoeder cura 2em™ Duigaiono
L 1 |Eanummdesver 50a2e0ud0 mm™ Dtignng
I 2 |Bandess de acer DSZ5A0 ™ Chigang
e i |Bowioceen 45 ims™ Dbigainng
] [ Agodoraras 150 lmn' (dgong
5 :":" CONFIGURACION CAJA CANARA HIPERBARICA, CANTIDAD TOTAL DE CAIAS 1 T
£1 § Fifnnems de aoer 251 &m (biigaiong
L2 k] P by et et 20cm Obligaiode
83 i Bandaias de acom 15 em™ Obligainde
T ESTANDARES Y NORMATIVAS
B |Adusiatcerfcadn CE vo FDA segin comespondis & caso 26 mMporaciin Cibligatong
5 5 dabe incluir af menos un camicada, conwoancia de 1 afo, 150 134852017, 150 50012008, 50 ——
7157, 18071531, 180 Trar, 150 13803
i3  |Adunatcerticadede composcon oal acwn emido por bvica Dbligaiona
7 OTROS
U 11 Capaciacion 2 4 inkalidad g8 o8 unaarizs clinicos; pemonal de eerilmeion ypesonal de manieqiment p—
Lo capaciiaciones se sk & Fnis gé omadas
2 Respecit al punio arienar, s thebs cagsiiar mspecio al srmade. dmacenamianis. U yprocissmient
|6 irsumant, cuidacs duociados. flas comunes y MENEREmient 3 fivel wsEg i
T3  |Sequnda capaciacitn o soiciud de releenie oo Chifigaiong
74 |nclur progrema ypreocol de capaciacion Dhiligatong
75 |Todes loscoslenadores deben nEkl 52 Mespaciho [Lbncanie Cblhgatong
TE  Jinclur insumos seCesancs Dar L agaciasion. on caso gue apigie Choligaiong
| |

NOTA: TODAS LAS MEDIDAS PUEDEN VARIAR EN +- 108

** 5e permifing correlativa de ] ména gistinta

Sirwsse completar todod s cHnpod,

Sdeiea agrega informacion en obtervationed no indique "ver eapedficationed” |o frase wmilar], sino espedifigue valores definidos -

Si et oferente no cumple-con al guna de fos itema obligaton os se dedara inadmivble (2 oferta

En cano e existirincongruencias en el detalle de las espeoficaciones thenicas lo comislon podra raviser oy decumentos de fabnica del equipo ofertade, pars corrobarar &l
cumphimiento de las espedificacones
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FORMULARID M. FORMULARIO TECHICT DE REBPUESTH
*“Adguizicidn equipsfequipsmiento Proyectos Normalizacion Hospltal Quellan”
SERVICHD DE SALUD CHILDE

lem de Licitacion

OTROS ARTICULOS DE ACERD INOXMIDABLE

RUT de la Empresa

(W Licitacian

mbra Cortacio

(NEmero talpibaica

ICormeo eloctrdnico

Modeln

Procodencis

Plazo de Entregs

dikas Oamdon

Perindicidad de Mantenimlente Preventive (Anual, Semestral, Trimesiral, sic.)

Tiampa do respussta

ESPECIFICACIONES

TECHICA DEL PRODUCTO

Giarantia {Minima 17 mesaE
Pracio Anual por Extension de Garantia. oo P
ants Fallas, sxprasado en Horas (Maim 4 boras)

UERIMIENT ina
TEM DESCRIPCION OBLIGATORIO Y m: da catalogo de mﬁ:
EVALUABLE equipo
1 CARACTERISTICAS GEMERALES
11 |instrwmental de soen incodable. Aduniar cerfific ade. amildo por hrica Dbligatnia
12 |Todo ol nsrumental die ssta linss debe pOreneces & ung misma mara Obligaines
1.3 |El insrumantal sobeimde debe nciuir conenedoies Obligatorio
14 | Todo al nstrumaentil yles contenadorss soliciados, deban ser esierfimbles an autoclzwe a 134°C Oeiigaiono
15 | Cada metrumensl, de forma indivdual, debe presenter sy eroliono de SBbrics {nombm de Sabdc anie Obsigaionio
18 ER [GIEFENCLE §] DUEID BRIROT, 5 S5 SUCGr S ] Qosh SOIC [Ba0. SR GUDE GrWlEsE o CONETo0 £s 0 Obicando
las mmmas caracersioas fncas
i Ea debe inclule catilogo en kdioma sspahal, en formate POF que permits |a bisgqueda raplda i
{eentrol+F| del (nstrumental, "
18 [El grabado ypashadd S0l insrumanil dober sorf tealizmda en fbita Se soiciiary & sdjudicatario Opdigatrio
15 |Las sigins seeidn definidas por o Hospitsl y seriin indicadas una v endada 3 oidan de Comp Oedigatonio
10 Las cajas JEBEN ser entregadas al hospaal SRMADAS PREVAMENTE, DE FORMA INDNVIOUAL ¥ Oblalso
CON SUMNSTRUMENT AL RESPECT VD, sehalatia &n & corslathvd 2y &n lns canidades solcitadas
f 11 |Los desechos deben sor retiracas yFasindados a 1 botaders aulorizds a cosio de adjudic atatio, Obligakoric
, £ najudicaano debe Intiu Bda kb necesano paa que o nsTumantal Yo equipamienio queden
.12 100% operat Dbligawds
h oparamo
1 |Canticad porcaja | COMFIGURACION CAJAPABELLON, CANTIDAD TOTAL DECAJAS: 1 m
z.! 10 {Rifoneras de acery {soodeq wesical] 250x140 1 4 mm Dibligapna
2 14 |Rifonerss g acerc (Procedimienio) 250140 1 40 mm Dibligatona
24 ] |Cojm miestalica redonds 150 mm & 150 mm™ Oibligaiona
24 L] e pradusdo de sluminis o scelo capacidad da 1000ce Obligatois
5 4 {dmme prauade ge aluminio o oo capacidad se 2000ue™ Cibligaionia
F] 17 |binndes wnersal sceen 300 8 175 x 40 mm [anssinsia reglonal)™ Obligaeng
er 4 {Guhrti moem incndable 3000 com ™ Dibligatoha
24 0 |Copain poaro 140 com A0 x 40 mm™ Oibligatona
i1 1 |Gancho mays 14 cm Oibligattia
210 12 {Pirzs Anatomica 185 cm Dhigabiio
an 12 | Pz Cusriigica 12 14 cm Dbligatna
P& Y. 10 Parta Aguias magn hegar 14 cm Obligatona
213 12 LF‘EH-H" Guing 12 cm Dibligatona
3.1 12 | Piruem Wally Riscta 14,5 £m Obligatona
115 16 Tipers Klayo cura 14 om Cbligatona
118 1 Tipera Wetpsmbaum Medana 14 cm Dibhgaton:
an 0 Gagli 50 em Dibligattic
218 3 perzs meagill adulo 20 om Dbligaina
118 3 {pinza magill pedhabica 17. % cm Oibligatstia
220 B |pmza snpiomica 20 cm Dibligatna
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Hu!ul--'[:.u tamento Ahastecimirnio
3 | Gantidad porcaja | CONFIGURACION CAJA ENDOSCOPIA. CANTIDAD TOTAL DE CAJAS: 3 e
i ] Fiflonarss 2 15a0] 5045 mm Citillgatona
i2 3 Bandeas de soern 350 4wl mm Doligaiono
33 q Agodoneras 1500150 mm— Othigatong
a1 1 copaln acen inaridabin de Bem Otliguinne
a2 " Caitwitis i acern inowodabés G000 o™ Olbiigatoria
43 4 Cabata de acom inawidatds B0 o™ Obshgatng
44 5 {Pinza magili 20 cm Dibligatong
45 10 |Pana bayonets 18,5 cm™ Oibligatang
4h 4 | Timran do yesa Shill Matin 3cm ™ Oibligatenio
4f 5 |Rifonvern sonde wesic ol y procediminnic 21 5x | S0xk5 mm DIy
18 15 [ Tijeras metenbaum cunes 115cm Doligainc
13 15 |Piruza haity recia 18cm Cidigaionc
110 A T pera unhorual 15 5cm Obligalodio
i ] Algodonam tamo metdico 1250 2mm™ Didigaiong
(KT 0 Higodonem tamn matihca 1758 lmm ™ Oedigatons
i1 10 Pinez famma 11 cm Oeéigatorio
414 B Pinza nasal nlian 3Hmm Oitlagatono
414 10 P nsal ilan FSmm Obigatons
LRl 4 T gora brung 24 cm Oibisgaiono
7 g Pinza para ubo 155 om Obigatono
418 g | Bandejs unhersal F30 155X 0imm Dbligatong
5 |Cantidad porcaja|  CONFIGURACION CAJA DIALISIS, CANTIDAD TOTAL DE CAJAS: 1 sy
51 16 | R 25000140 XA 0mm " Dbligateris
51 I |Pinm kally racta 14 5cm Dbligatona
53 2 ANgodoners metilico 1351 0cm eon aga™ Criligatoaic
54 . | Tl quiningica punta rocia 14 5cm Dligainein
§ | Cantidad por caja | CONFIGURACION CAJA POLICLINICO, CANTIDAD TOTAL DE CAJAS: | "':‘,'"I""""“
61 o | Bandeya quiriigicas bpo patsnganas Wad0ed om™ Dtsiigaineln
L] 7] Tijoea mokmmibaurm recta 23cm Obligatnrio
i3 5 Pinaa kalty recta 18 Scm Dbigaioric
i 4 3 Porta hiaif 1 Citdigatoria
8.5 5 Rifionsras J400CIA0KEGmm ™ (s atorin
7 |Cantidac porcajs | CONFIGURACION CAJA PSIQUIATRIA, CANTIDAD TOTAL DE CAJAS: 1 h:"w"
it § Riflonatas de scoro (procadimieio) 245 « dom™ Cibfgaionn
13 3 Pinza keify recta 70 cm Obsgatorio
13 ] Agodoheias 15001 50mm™ Dbsiigadorin
M 3 Bow! acom 45 ior™ Oiigataria
4 ‘Banmajas de acem 44 « M5em™ Dibdgatzng
TE 2 o gradundo e afuminio o acers capackdsd de 1000ce Oitfigatorn
[] ESTANDARES Y NORMAT VAS
&1 |Adjuntar certificada CE yo FIM segun comsponda ol caso o importacidn Oibigatano
3 |5 Gaba nchur ol menos un ceriicado, con wgencia de 1 afe, 150 134852017, 150 8001 2008. S0 o
TS, 19011531, 150 Fr41, 190 13402 v
53 |Adjunier coriboade de compagickin del acen, smitdo por Bbnca bkigatknn
] OTROS
51 Capacitecion & 3 inkhdat de los esianos chnlcoa, persons de esterlizscion y personal de
mantenimionta, Las capatitacionms so makimein o Tr-do fomadas. Obiigatans
oy Riaspioin & punin AMDS0e, 58 G0N CAPATIEI TESHOCID: & armacD, Almacenam i, iy Oblgmiorio
proceskmients del nstrumental, Suldades asocsdos, tallis comunss ymiantsnamienio B hivel sseana
53 |Sagundn capacitesion a solicitsd dol rafemnts Bonico Obfigataia
94 |incht programa y protos ol 0n Capacaacion Obiigatorio
8.5 |’|‘mlm ponlen adones dabon inciur 5 inspec b lubhs el Dibfigadorio
i |inclus insumos necesands para CARICKAcIon, en CALD Que aphqus Dishgatann
| |

NOTA: TODAS LAS MEDIDAS PUEDEN VARIAR EN + 100

=% S0 pormilind cormelatrva de 1 marca distinta
Sorvase completer Lodos los campos

S detes agregar informacsdn en abiercaciones no indigue “ver especficacrones” (o frase wmilarl, sine sspesifigue vaiores defimidas -
51 el ofetente no cemple con alguns de les item obligatonas s deciaia e minible la ofars

B caie d axlddif incongruantia oo ¢f detalle de las supedficacions s toonicas 1o comisiGn podra reviiel (o4 documentos de febrica del pquipo ofertedo; para cormoborar
&l cumplimigntode [as espedificacionsy
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Servicio de
Salud Chiloé

FORMULARIO K= FORMULAI0 TECHICD DERESPUESTA
“Adguiicien squipaiequipamionts Proyectos Normalizzcidn Hosplisl Cuefion”
SERWCID DE SALUD CHILOE

e da Licitacidn

SET SUTURA DE CARA

|H.i|un teiefenice

Il:qrm wecranice

NFORMACION TECNICA

[.MI-I-

':mdn-dl

Flama de Entrega fhes oMl
Penicdicidad de Mantenimissto Praventive (Aausl, Samestral, Trimastrat, etc )

Garantia Wi 17 mesad|
[Precic Anual por Extension d Garantia =

po de respuests ante Fallag, expredada on Hons

[Mizemo M horss)

A RESPUESTA | ledicarpiginada | COMENTARIO
TEM DESCRIPCION QBLIGATORIO Y OFERENTE de squipo | PROVEEDOR
EVALUABLE ¢
1 CARACTERIZTICAS GEMERALES
11 |nefumentl da scom incaidaba At cerificas, omitds por tibaca Cigron
12 |Togo 2l nsrumentsl o2 #5233 |irsra e (enenecsr 2 una mismiE maa Cibigaens
13 |El marumesnis sobeindo deba inclue conBnamores Disgaiono
14 [Todo sl insgumseretal yios contenadones sicitadod, deten ner pylsiinties o st e 8 13070 Obhgakno
15  |Codsminamentl, de orma indnidual, debe preseniar s enwlong g Bboca (nombre de Gbatsnk nombre Oblgatorio
16 |En redeemncin gl pusin e, 2 50 soen & peso sotciiadD, Sais debe dhedess e conenedons de las Dbligatic
; hdﬂldnﬂulr:ﬂ-ﬂqnm Idiorme spafiol, en lormato POF que parméta |2 Basqueda rapida
I {control+F) del instramental Ceigtia
18 Bl graoado y pasedo det inslumentst deder sar reaizado e fabriza. Se sollcanh of adiodic staris prasesin Obligatic
15 |Las migies sevin Sedridar por ol Hespdal ysarss inteatas und v amasds 2 orsen ds compra (eiigatvic
1 Lo caan DEEEY sereninegaciat al hospital ARMADAS PREVIAMENTE. DE FORMA NOWIDUAL ¥ TON 5 o
NETRUMENRT & BESPECT VD sedanscc an of commialee 1 yan e canfidadaes wicitadas
11 (Lo dasac bk daben s edrados y Tasadado) i an bolade mipnm & okl de adpuds sling Oibigancna
. |E 0o s datw nchsr IDG0 R SIS Lar0 A3 QUE B INSTUMSYE v S0Upam-ants (Lsosn 100% -
L b Qb aoria
Indicar codige de
CONFIGURACION
i | Cantided porcaja CAJA catibogo
kX i Caia metalica 1050 5t mm™ Oblgaiony
12 1 Tijera duisccian v [45¢m Jbigakriz
Pl 1 [ hara matmmbaem racta 14 Sem hlgakng
it 1 Pora agoja May-Hegar 15cm Obfgatrio
25 1 Pinm afaan 17 em Otstigatnin
LB 1 Ping adon 150, Obligainn
27 1 Finzs digcrite im gama 14 5 £m Obligatksio
LE 1 Ping dipecgion on cams 23 14 5cm Obligaiono
F L] ! Estiele abolonado con o 11 5 em o 2nm damsin Dffigatodo
18 3 T e Mosquitne mecta (4 5 cm (ligatona
in i T ijens Masquint cunes 14 £m Utligamno |
i ] Eonda scanaiada 15 omx 25 em Otligatonn | |




Servicio de
Salud Chiloé
sithilepartamento Aliastecimienio
1 ESTANDARES Y NORMATIVAS
11 [Adurim cerifoads CE yo FOAsegen comesponda ef caso de imporiacion. Cefigaune
1 e e Ineuir ol oo un ceviicado. con wgenciada | afi, (50 134852012 150 30012008, 1501 TI51 150
71531 GO 77N, 150 13802
13 |Aduntar conficado de compomcion 64 acem. amildo por Bhaca (nligatnia
[ OTROS
o (Capacitseen 2 i3 taalidad 48 fns Wsuanos chinics, perwaal de psesise ion y panonal da maniremeniy [ag
" |capacitadinnes s miarin i ires de jomadas i angie
4 Respactn 8 porvt anerior, 5 debe cagaciar mspeio al amado, smenamient. & yorocEamient dl
ristumental, cudadinn ssociedos feles comures y manienimients & niel miEne G
43 |Saqundacupacimcon o solicitd du relsrnie Btnico Oibhgaiong
44 frciue pogrema y probealo de capactacen Obligatne
45 | Todos ios conienadanes debes nchr s respeco o Othigaionio
46 [intlurinsomns netasanos para Capac facen, #n Cas0 que apigue. Ctligamno
|

NOTA: TODAS LAS MEDIDAS PUEDEN VARIAR EN = 10%

“kﬁnﬁl!h‘.’l cornebatvn de | msrce hetinta
Sirvie completar todos 1os campoy,
Si desea agregar infarmacion en observaciones no indique “ver expeolicadones” (o frase nmila), une especfigue valares definidas
St el eferents s cumple on alguns de los tems ebligatonios se declars inadminible laoferta

En cino de existr incongroentian en el detalle de lax expecificacianes tacnicas la comilstn podra revisar bos documentos de Tabrica del equipa clertads. pera comabon ¢l
cumplimientn de las espenficadiongs
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FORMLILARIO N*. FORWULARID TECHICO DE REEPLESTY
*Aafuiician squipsieguipamisnto Proyecios Nommalizcson Hespital Quetién®
SERVICI) DE 54 LD CHEOE

e g Licitacion Cantidad
CIHUGIA MENOR 1

Procedencis
Iﬁ‘-m de Entrege Far oo
Farizicidad e Manienimisnts Prevertive (Asual, Samesirel, Trimestral, etc )
Gananiia i 17 i)
& Anual por ERsnsion de Garsatin i A
yasts pnle Falbps, sxpressd (Mo 74 hors)

Tigmpo o resp o8 Hirad

ESPECIFICACIONES TECHICA DEL PRODUCTL

[TEM DESCRIPCION PROVEEDOR

EVALUABLE #uipo |

1 CARACTERESTICAS GEMERALES !
11 [instrumanial de scon noxkdable. Adjortar carticads, mmiddo por lbec il
Ti | Teoo s nerusents 08 65 inea debe pRBNeCcEr 3 0fa msma mana Dblgerns
13 B instumenial ssliciada dete nclur comienesiotes Deligarrens
T | Tedo sl marumints ylos cordenedoss solbc facos, deben ser eterlinbées en avocise a 140 Diligereng
15 oadamiruinds, o oma indeacuy, oebe precesdar 44 enoiong g Bbeca{nomire de Bhncare. nombre de nsTumens Obbgsmn:
18 jonmdenacin ol punio dnieacy, s g6 Separs & peso sole fiado, Ao debe- divides a1 conlenedomss de s mamas Obligaions
.. |5t debe inchulr cotbings en kdlama espanal, en lomto POF que permita [a bdsqueda ripkda fcontrol+F |} ol . '
* imstremental e
18 |5 grabade y pasweno Sa) insramen ksl dater s resiodn en birica. Se solcmin ol adudcateng prewnby cemfcass de Qbagamne
18 [Les o SEran Selngas por o Host i SErAN NG SIS Ur D EETE e OE Ccomera Dhigannc

143 Los o DEREN s eriegades & hosgets ARMATIAG PREVIRMENTE, DE FORMA MDRDIL VEON SUNSTRUMENT AL o ”
© |FESPELTIMG. miiaato sn ol comlitve I yen atscaradates sl ey e

P Lo Sestastr o shes e mStagoe y siadadd. @ un otdem suionado SCos0 del aiudo e it sinng
117 |B Eudcaans ®ie molilniods i necesans nara que & raumania yu EyepEmienn quedan 100% opersie (iganng
indicar codign de
1 | Contided parf caju COMFIGURACION CAJA
tauakiga

2 Tipers Met=abaum mcs 1 Sem Cihiig e

. 1 PO a)uss manege 15m ity sty

FE ' Fircra hallyciora 18 6m Dblgante

i 1 P e el 1iom [T

L i opeimbubata e acen momdadis 1000 Onigares

2k f o matic A5 Poatlmm™ Oblgani:

ESTANDARES Y NORMATIVAS

11 |Aourker certflcado CE 0 FOR sequs comesponds ol 250 08 imporiaciin Dla s

. [baoebe melir 3 mapag un catbado. con wgenca de 1 afo, B0 VMBS 2012 S50 60012008 150 &Y, 180 11430 ED Ohlca

T Iy, B0 102 G

13 [Adjurr cerioado de compomcain da acem, eniido por lionce {tbgatn:
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Salud Chiloé
Suhilepartame o Ahastecimiemnio
A DTROS
" Capacitacitn 2 olaidad de los suanos clincos. persong de esBrfizacian y peronal de manmnimant L%
rapaciariones s el 8 rmes de jomadas.

Piesgeci @ plnio aviedor, 58 debe Capaciar mipeci o amady, macerameen use yrocesamient del inshymenial

- cuedados msocadns thas comunes y manEYmiEnt & thel ssaarin,

43 |Sequnda capactacdn a sofioid del el g

44 Jinclur programa y prolocioi de capacitacion.

45 |Todos los conesadoras daben inclur su espscho kircanie

AF  |ichir insumos necesenns par capantiachon & a0 e i

LR AR

NOTA: TODAS LAS MECADAS PUEDEN VARIAR EN + 108

** 5S¢ permitind coerelativo de 1 marca distints

Sirvaie completar 1ndos ot campon.

S desea agregar infarmacitn ed gbsdnvaciones no indique “vet espeaficacoses” (o frase similar), sino 2ipecifigue valores definidos -
orferente mo cumple con sigano de los ibems oblgatonas s dedars inadmisible L oferta

cag de pustir fncongruenciad en el detalle de b especifiationss témicas la comistin podra revisar los documentos de fabrica del equips ofertado; pan corrsborar ¢l cumphimissto dé o
eipeaficacones
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FOEMLILERD N=, FOAMULARIO TECNCO DERESFUESTH
*Adauriesdn sguiposquipamimis Proyecton Normalizscion Howpitel Qualion”
SERACI) DE SAUD CHLOE

Hiem i L ehtachin

Sl Pinras

RECRMACION ADMINISTRATIAR

Wodalo

azo de Estrega i o

[Pwiwl:idlﬁ de Mantonimiseis Preventivo |Anusl, Samesired, Trimestral, sic.)
— (Mg T2 meses|
T con A
(b e 4 b |

Thtmpo da rospusits ante Fstas, sgpensado en Baras

IONES TECNICA DEL PRODUCT

RESPUESTA | Indicar pde | COMENTARID
1f="] DESCRIPCEON DBLIGATORD Y OFERENTE P‘::H EROVEEDOR
EVALUABLE s o
1 CARACTERIETICAS GENERALES
11 |nsyuments de are isceclabie Adurtee cortic s amilds pocSonca Obkgatora
13 (Voo sl msrumests: de exi inea Sebe parBeecs 3 Un3 MISmE METE Oblganrn
f3 1 instumasas solic tvic deber inc lair cosienadones [blgaiora
P4 |Tioo el imshumestalylos sorenotones soicdados, deban s etirfisdies o aubcize 3 T1°C {Ihijicria
LE (Cads rerumenlsl 8 rna ndsitas debe presenter 55 Eniong de brics (nombes de tebrcanie. nomie de manamients {(bdqeera
P& JEnrelerencia al pan mieor & sk sootrn ol pase siicRado, o dnbe dvidnos g conienedores de e misma Dliskgaiera
pp | bdeb inchulr cataloge nn idloma espatol, en formats POF que permila L bisqueda ripida joontrol+F| del A
| imtramental ¢
¥ 5 grasads y pesimo el norumenby ehor ser reaiao o tibvics Se 5okt al e ataria pivssnter carilc s s (bgaiore
13 |Lna g serin delvidas pores Mol y Reren iz achas g vET el |8 i D COMDRE (bgatea
o e flim e s DEBEN b astegades 2 fospial ARMADAS PREVISMENT E, DE FORMA MOMDUAL Y CON 5 INSTRUMENT A, o
RESPELT NG, selaledn o of commlabur 2,y o caniidaces salcigdas Phptbong
191 |Log desbe bos dedan sir ralivacks y olatdos & o DOBOHTD BUDAIA0 § Cosk Ol adpdicite Otdgsiorg
|
197 1 e s debes e loer o by mee Eanro PN s o naumankl o napameein quaden 1005, sperata Otslatere
Indicar codigo de
1 | Canlided porcifa CONFIGLRACION CALL
CEENC
I 17 Py Mgl Xcm Opigamne |
n 1 Pitzs Maglt 15¢m Dedigaione |
3 ESTANDARES Y NORMATVAS
11 |Adusiar cemleace CE pi FDAsgun comespondi & ciso o8 mpormation Oeigsiong
. {oRdene nclur o mentd en cerbicade condpencia Ge | aA0. 50 T3S A0T] 150 90012008, B0 TU5Y, B0 7153 50
31 Tt 2 = Db e
T, 350 1303
13 |Adtai coriileaac o compooicion del i e, smito pof Bivice Dhdgatnne [
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Subdepartamento Alsiecimivnio
% ~ QOTROS
. Capacitacion 2l inialdad de lo uarios clines, parsoral 6 estrfimcion ypennal de masinieen, Lis
e apaciaciones smaliacin § Favis oy jomadid

[Feesprs s af panio anlmior, 8 debe ¢ apactar mipacio dl emads, dmaceamant, e g examlern del insnmantl,

[
. < uedadcn asociadns lalas comunes ymanenimient & miel i

43 [Sapenca capaciacion & sz dal mrecl Benin

44 |inchar progras y profocolo de Capc R

43 |7 odes ko contenadares daben inchu 3y repechin libricas

LR AR

8§ |Inciur msumos T eSENCS AN CagacAacion, BT £350 quE aphoue

]

NOTA: TODAS LAS MEDHDAS PLEDEN VARIAR EN » 10%

*! Se permmaticd correlateva de 1 marea distings

Sirvzie comphetae toda oy carmpon,

5i deseg apregw informacion en cheenvacianes ng indigue “ver sspezificaciones” o frase similar], sa0 especiqee vabores definidod -

Si#l plemeate no cumple can aljuse de fos itermy oblgstanios se dedana inadmisbie s sferta

Eri c2s0 de entstic incongroancias en ¢! detalle de la espedicancnes enices b comivion podra revisar bt documentos e fabrica del aguipa atertado; pars comoborr ol cumgliminstc de las

wmu
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Salud Chiloe

FORM ULARO N FORMULARIO TECHICD D€ RESFUESTA
“Adquisicién squipoquipamisnto Proyection Normalizacion Haspital Quedion®
SERVICIO DE SR CHILDE

frsm de Licitacion

Inptnamantsl Labaratans

INFORMACION ADMINIETRAT IR

Wumira telelonica

Comea dectrinlco

WEORMACION TECHICA

(Wodele

Pracedancia

Flazo de Entrega

s Qi o

Poriodicidsd de Mentenimionts Provantivo (Anual, Semastrad, Trimestral, olz |

Garantia

(Wi 17 =adas)

Precio Anual por Extension de Garantia.

o A

Ibime 24 horag)

e BESCRIPCION OSLIGATOR :: RESPUESTA | Indicar pigina de | COMENTARID
EVALUABLE OFERENTE |catslogs desquips| PROVEEDOR
1 CARACTERISTICAS GENERALES
1T | esruments! de-soern incodabie fdiuntar comboada, emtida por Bbca Cbigatori
14 |7 oo el neumentsl 92 4558 nE2 Gebe DENENECET § UhS MISME = 3gE Chigameg
13 |Eingvames el sohcinng dabe el conianadon Obfgamns
14 [T odaal narumentsl yica conlaadoms sohofadod, debin er et limbieg on sl 5 138°C Dedgabaro
15 |Catainsiumental de forma mdhidual debe presentsr su emdliong de Sbaca fnombre de libacae Dedaamris
| 1B |[Enelerencia sl punio snieior & e soper & pean sHiciacg, éxie dabe diwiine en conEnedonEs 08 Ortgatorio
| __ |Sa doba inclair cathloge an idioma espatiol, en formate POF que pecmits la busqueda ripida =
(control+F} el instrumental s
18 |l grahodd ypavado dol insirumentsl dober sar malkndo on fboca Se sohcitark of sdudicatirio Didigaoric
18 E..as Eaglas sanin defineges por & Hosprt yaetan GG a0an UNa BT enwada 1B oToen 08 Compra CBligatnn
| Cajes DEDEN w6t enveqaies & osoial AW ALwe PRE VR EN T & U FOHM A TG0y
110 |CON S0 INSTRUMENT AL RESPECT VD, saflakads an &l comulatvg 2 § & las cantdaces Dbigatonn
sObCiAnas
111 Lo desechon deben ser redradon f rasiadaodt 4 un bolder awionTaag @ cosin del agudcitana (Obligatonn
113 El adirdcatarta debe inclus o o recesann pary gor ol instumantal o efsshambentn gusdes Gbiosbrs
= [H00% opetaie L e
indicar codigo de
COMFIGURACION
1 |Cantidad por caja CAJA
21 ) Wango paca bisuni N4 13 5cm Obligxino
22 | neTumers w0 pirce para quitar hajas da- bl Obligatero
! 1| 2 Tira mays rects 14 om Obligaionc
a4 4 Pinm e daecooe 13om Opligamnn
25 B Pinza hametsiiea 1 3em Obligatons
24 g Reton 250140640 mm Obligaiong




Servicio de
Salud Chiloé
*~"-|h:||'1=.||1.|n||-.||.| Wastecimienlo
] ~ ESTANDARES Y NORMATIVAS
31 |Aduriarceiicach CE o FOAsegun comespinga ol casa de mporacite. Dbligatorie
12 Se debe mcluir &l menca un cerfficado, con wgencia de 1 aflo, IS0 134852012, 150 90012008, 150 P
151, I50TI531, 1507741, 150 13402 1
33 |Adunte cerbicado da composeibn 0l soen, emibdo por fibinca Dtiguari
I QTROS
u Capacacion & la bifidad de \os usuasnos cinicos, persanal de estenlimoion ypersonal de
| mantnmient Las capaciacionss s malimnin 4 Faves g jomagas ’
Q Reapeco # punkd énienor, 52 debe capaciiar especto & amads, aimecenamiani, Lgo §
procasamianin def instrumantal, cuidados asociados. fallas comunes ymanienimisnto a nivel usuans. Obfgeiro
43 |Begunda capacracion & sokcitud del relaemnie Benico Dtfigators
&4 (inchulr peogramia yomfocolo da capaciiaciin Dbligator
45 |Todokios conienadoees daben inciur sy rEspecto lbricanie Obligatonc
45 |Inchuir insumos nesesanos pars capaciacion, 87 ¢a%3 quE apigus Obligatann

NOTA: TODAS LAS MEDIDAS PUEDEN VARIAR EN + 1%

"

“* e permmiterd correl ative de 1 miarca distint

Srvase completar todos los campos.

i desea agregar informacitn £n observacesnes no mdique “ver espeaficaciones” (o frase simiflar], sing sspecifigue valores definidos.-

5 et oferante no cumpie con alguna de les items abligasornios se dedar imadmasible |a oferta

En Gaso de existir incongruencias en el detafle de las especificadones técnicad |3 comisidn podra revisar los documentos de fabrica def equipe ofertado; para comobarar el
currglimientn de s espedficaciones
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FORMULARD M. FORMULARID TECNICO DE RESPUESTA
“Adquisichon equipolequipamients Proyectan Marmalizacion Hospityl Qualtan”
SERWIID DE SAL YD CHILOE

Rem de Licitacion Cantidad
DTROS ARTICULOS DE ACERD INOMOABLE 1

INFORMACION ADMINISTRATIVA

[ﬁuuimdl

Plazo de Entrega e oo
Periodicidad de Mentenimienio Preventivo (Anusl, Somestral, Trimastral, efc |

Garantia [iiume T mese|
Precia Anwal por Edension de Garantia. con A
Tiampe de raspuesis ants Fatlas, mpresade en Hors (Mo 34 bores)

ESPECIFICALIONES TETRICA DL FODUL T

& Wik

REQUERIMIENTD
TEM DESCRIPCION outmromey | META ] hcarginde. | CHICK ARG
PALLARLE OFERENTE | catslogo deaquipa | PROVEEDOR
1 CARACTERISTICAS GEMERALES
11 |iirenendsl de scam incoodabée Adniar cerjiicado, emibdo por fibrca Cioégaiono
14 [Todo of metrumantal de-osia hred G6DE DErinecsd 1 ung MISmE Mt Dibdgpiono
13 [Ehnsrumanal sobciaco dets aciiir corenaoorss Cltiguicno
14 [Todool malumentsl yios commrsdomes schicitados, deban ser exlerlizables en miociawe o 13'C Dbégaiong
19 |Cca imrumandsl. e lormaindvadual, debe pressniar sl sniiora da tkbnca (nombn de brcanis Cisgaionn
16 |En mismncia & punic avierior, 5 s fupars i past sobcitada dste debe drgess e connadares da Cibigalnnn
L= |Sedebainclulr catblege en Idloma espafiod, en formalo POF que permita la blsqueda ripids |
{control+F) del Instrumantal Wi
18  |E grabado ypasrado dal wstrom sl Geber ser realmeds en brca. S soficient al adudc o Obkgatong |
18 |Las mohas seci oefnidas por el Maspds yienin indicadds una wuenvada | ooden de compny Obgaionn |
T C s (EBIEN S0 er1TRgan s B sl AR LIS FHE WRERT £ LIE FLIRMA T VLTAL ¥
110 |CON BU MATRUMENT AL RESPECT O saftaladt en ol comsiatn 2, yan lng canbiades Obigatoro
snlicaadns
Py Lo deseshos deden ser eirados v rastadadas 3 b botader sulpnzads B costo ol sdjudcatane Dbigatoen
.. | B adiudicataria debe inchir ook i necasant ke que o Asrumentsl vo sguEpamisni quaden -
“ oo% cperate Uiganaa
Indicar cadiga de
1 | Cantidad por caja CONFIGURACION CAJA cathiogo
21 ki Capdles 82001 I007S mm™ Chiigsnng
17 | Bowd acerm 4 5™ | Chigatong
Fk F, Bow acem 14 bros™ | Chigsono
il F- Bowd acem B liog™ | Oblicaiono
ih 15 Cara snilior™ Obfgatono
ib 15 Pinza keliycung 15cm 1 Cigatono
P M Capdio da (mpem bl 5™ Cesgaiono |
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'-|'||hl:11'|l.:li Lammenilo Abastecimienio

] ESTANDARES Y NORMATIVAS

31 [Adhror certicado CE yo T DA sequn comaponda 8 Casa 0% mporacon

S debo incuiral menos un canibzads con dgencla de 1 sf, 50 YM4B52012 509001 2008, B0

H T151, B0 TI8R1, 190 TTEY. 150 13402

33 [Adjurter covificann de compascitn e agem. emifido por Bibnea

4 OTROS

[-apaciaciin a o ttaligad e los wsanes elinizos. peronal de asenlisedn y passonal de
manmtiienty. Las cagacitacionas s malimn & ravks de omades

Respecto o pumt anfedot s tebe capacsar mespec o armada. almacenanients, v y

L PIOCSSEMRNI de insuments culdadas asociados. filas comunes ymanienimienks a nhel dain

43 |Seguncacapacitacion & salicitd daf redsmnk Bomco

IR R

&4 |Inchar progtema yprodocolo de capacitacian

45 |Todesid conienedorns daben incior o mpechin kibicank Cibgaipno

{

45 |incleir Msumas necrsiics pars cHPICEACn, &1 %o que anique

| |

NOTA: TODAS LAS MEDHDAS PUEDEN VARIAR EN «- 108

U!-e pesnrtird corred tevd e 1 marca distnta
Snvase rompletar 1ode los campes
5t deseaagregar informac on &n abservationes ng indique “ver especficaciones” (o frase similar), sino especfigue valore s detinidos -
5i ¢l oferente no cumple con sguna de los tems obligatorios se deciaa inadmaible |2 oferta
En wase da ¢xistic intongruencas en ef detalle de las espedfimoones thonicas b comisidn podra resisar los docurnentos de fabrica del equipo ofertade; para comotorar )
curmplimiento de las especificsoonss
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%l Degartamenlts AHFP

Formulario N* @ ANEXO ECONOMICO

Licitacidn por iInstrumental Mo Cuingico pars proyeco NHO

D

L& requiere que proveedar indique el detalle de su oferts econdmica en el Hguients cuadro, sagun
los equipos/eguipamisnto gue s= oferten en esta propuesta, para efectos de incorparar 8 Inventaric

del Hospitsl

fem

NOMBRE BIEN YO
SERVICIO

Plazo de
enbiega

Garantia
lechica

Valoi todal

CANTIDAD  Walor unitario

Cajs Curaciin 142
Satl Sutura s
Sel sutura fina 4
Set procedimentos 4
OTRGS 8
1 Sutura cara 3

Cirugia Manor 2
Set Pinzas 1
Set Laboratorio 1
OTROS 2 1

Total, Nato

Total, VA Inct

Mots 1 Le garantis técrica no puede ser nferor a 12 meses.

Meta 1° El plazo manmo de antregs no debe superar los 150 das corndos

Mota 3. 5& dete indicar claramente s el plato de entregs se indica =n dias hébiles o cormidos.

Quien suscribe se hace responsable de ia informacion entregada.

Mombre y firma representante legal
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Formulario N*3: COMPROMISO DE CAPACITACIONES
Licitaciin por INSTRUMENTAL NO QUIRURGICO para provecto NHO
10

En esta instancia, se verifica que el oferente se compromete a realizar las capacitacsones &
LiUariol tecnices v chinicas, por 12 t1ot3lidad de los equipos ofertados. v segun lo solichade
en Bases Tecnicas de la propuesta

Lecitacion Publics 1D

Nembre del oferente
ITERA CUMIPLE 2/NO ORSERVACIINES

Adjunta certificado de fibrica de especialista gue
reahzara la capacitacion

Incheye capacitazidn a Usuarios clinicos para la totalidad
de equipos ofertados

Inchuye capacitacion a personal tecnico del hospitsl para
le totalidad de equipos ofertados

inclhuye carta de compromiso de capacitaciin & USUATIOS
chinicos v personal fécnico

Hombre y hrma repressntante legel
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Formulario N®3: SERVICIO TECNICO DEL OFERENTE
Licitackn por INSTRUMENTAL MO QUIRLIRGICO para provecto NHO

-

Se reguEecs qUe pPOVESIOr complete |k nformacon de e Formuianc, g7 CONIRT COn @
informacdn 08 Seraoin TECRCo J& su emoresa ©n cas0 08 NO COMpIELET © no preseniar 518
informeceon, su oferts serh Jefestemans

Licitacidn Publica 1D

Nombre del oferente

Tipa de senvicio técnico (Propio [ Sub-Contratade)

*En cato de ser Sub-Contratado, indicad i nombire de [a ampret

ComMratsoa

Autorizado por Tabncante (51 / Noj

Diraccion

Hombre del responsable oel servicio tecnico

Tetéfona Fijo

Teldfona Mdwl

Cormed electronicn

Teempo de respuesta de forma remota [Debe sef <=24 horas)

Tiempo de respuesia en terrenc [Debe ser <= § dias habides)

Nomire ¢ firma representants jega
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Swh Deparinmenin ARFF

Formulario N® 5 COMPROMISO MANTENOOMNES PREVENTIVAS
Lictacidn por INSTRUMENTAL NO CLIRURGICD para proyectn MHO
0

Ef provesdor 5= compromete en esta estancia @ reslizar mantencionss preventivas de los eguipos
adjudicados zegun el siguiente pragrame come mirdma (indicar lo gue splics sEgun du oferta)

Linea NOMERE BIEN VIO SEHVICH) NP al ano por equipe Aplica

INSTRUMENTAL NO QLIRURGICO

Ademss. &l proveedor debera hacer entrags del programa de mantenciones preventras sl Ercargads
g9 Equipamisnts Meédico del Hospital ajustado a la fechs de Pussta on Marcka sfertns de log

eguipos
%) el equipo &f lire de mantenimiento mdicar 'NO' es columna “Aghica’

Cumen suscribe s hece responsable de -l rformacion entregada v 3& compromete o dar
cumplimiento s dsta

Mombre y firma representents legal
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ARTICULO SEGUNDO: PUBLIQUESE, por el funcionario competente, |a presente

recolucién en el Sistema de Informacién de la Direccion de Compras y Contrataclon
Plblica, de acuerdo a lo establecido en el articulo 57 letra b) N® 1 y 2 del Decreto
Supremo N® 250, de 2004, del Ministerio de Hacienda.

ARTICULO TERCERO: NOMBRASE, Comision de Evaluacion del proceso licitatorio de
la Propuesta Publica denominada: “ADQUISICION INSTRUMENTAL NO
QUIRURGICO NHQ", a los siguientes funcionarios dependientes del Servicio de Salud
Chilee;

Francisco Camilo Diaz | 10.637.315-9 recci i 65-2326600 |

hedeticn BT 19.935.405-1 | icaquell 65-2326600
Pizarro

Milena Parra Gonzalez | 27.377.795-4 I rr 2 55'1316‘5&%
Paulita Reumay 15.242.781-6 | paulita,reumay@redsalud.gob.cl 65-2326600
Ancalaf

RenaouplAskGo 18.268.815-0 | emanuel.astudilio@redsalud.gob.cl 65-2326600
Morales

Carolina Rodriguez 16.765.917-9 ¢ - | el 65-2327830
Salazar |

ARTICULO CUARTO: INFORMESE, los miembros Integrantes de |a Comision de
Evaluacion y Adjudicacion de la Propuesta en |a plataforma de la Ley del Lobby;
www leylobby.gob.cl Quienes mantendran la calidad de sujetos pasivos hasta la fecha
de adjudicacion indicada en las Bases o Portal mercadopublico.cl, En caso que sus

funciones deban extenderse mas alla de dicha fecha, debera actualizarse la fecha de
término de la Comisian en el referido Portal.

ANOTESE Y COMUNIQUESE, &)

' SRA. MARCELA CARCAMO HEMMELMANN
| DIRECTORA |
'SERVICIO DE SALUD CHILOE

SRA. m:ufs:? s}!%}"t .C./AB RC/chg
Distribucidn:

- Dpto, Finanzas DSSCh
- Dpto. Juridico DSSCh

- Oficina Partes DSSCh %
- Archivo DSSCH MINISTRO DE FE d




