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INVITACION A COTIZAR
COMPRA DIRECTA
A QUIEN INTERESE
EL HOSPITAL UNIVERSITARIO LA SAMARITANA E.S.E

NIT 899.999.032-5

FECHA. 25 DE NOVIEMBRE 2016

Tel: (1) 3371597

Direccién: Cra 8 N° o- 55 Sur Bogota DC
Correo: compras.lider@hus.org.co
Numero solicitud:

OBJETO: SERVICIO DE SUMINISTRO DE ALIMENTACION A LOS PACIENTES Y MEDICOS
INTERNOS EN LAS UNIDAD FUNCIONAL DE ZIPAQUIRA DEL HUS DE ACUERDO A
SUS REQUERIMIENTOS Y NECESIDADES NUTRICIONALES.

1. ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL OBJETO A CONTRATAR

El proponente debe cumplir con todos los requisitos y obligaciones consignadas en el decreto
2764 de 2013 asegurando la total aplicacién de las buenas pricticas de manufactura, segun [a
normatividad vigente para  adquisicién, almacenamiento, produccién, ensamble, empaque
rotulacion, etiquetado, y distribucién de dietas y alimentos en Hospitales.

Los ciclos de minutas para pacientes deben contener preparaciones de comprobada
aceptacion, que contengan variedad de alimentos y la  respectiva derivacion de dietas
terapéuticas de acuerdo a las minuta patrén establecida, garantizando el aporte nutricional de
estas de acuerdo a las necesidades de los pacientes como parte integral del tratamiento {Anexo
N° 3. Especificaciones técnicas)

NOTA 1: El proponente deberd guiarse por las especificaciones técnicas contenidas en el anexo 3, el
incumplimiento de cualquiera de estas especificaciones dara a que la propuesta sea rechazada.

NOTA 2: Para respaldar el presente proceso de seleccién y pago del contrato que de €l se derive, la
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADC HOSPITAL UNIVERSITARIC DE LA SAMARITANA dispone dentro de su
presupuesto de gastos de la vigencia 2016, recursos por valor de:

UNIDAD FUNCIONAL PRESUPUESTO
Ziapaquira $49.000.000
TOTAL $49.000.000
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NOTA 3: Si alguno de los proponentes requiere realizar una vista técnica se deberd comunicar con el drea
de nutricion del hospital teléfono: 4077075 ext. 10016 con la CLAUDIA PRECIADO.

3. DOCUMENTOS DE LA PROPUESTA

Para facilitar la correcta integracién de [a propuesta por parte del proponente, la unidad y celeridad en su
estudio y la evaluacién por parte de la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA
SAMARITANA, el proponente debers adjuntar original de los documentos de la propuesta en el mismo
orden en que se relacionan a continuacién:

» Fotocopia de la cédula de ciudadania del Representante Legal.

s Certificado de Existencia y Representacién Legal. Expedido. por la autoridad o entidad
competente segun la ley, donde contenga la actividad econdmica, la cual debe estar relacionada
con el objeto de [a invitacién y las facultades del Representante Legal, este certificado debe
aportarse en otiginal y haber sido expedido con una anterioridad no superior a treinta (30) dias
calendario, contados a partir de la fecha de cierre de la invitacién.

En caso que las facultades del representante legal estén restringidas deberd anexar la
autorizacidn correspondiente expedida por el drgano competente para actuar en la
presentacién de la propuesta y en el perfeccionamiento y ejecucién del contrato.

» Fotocopia del Registro Unico Tributario - RUT. Donde se pruebe la actividad socioecondmica del
proponente.

s  Certificacidn de paz y salvo de pago de aportes de seguridad social y parafiscales. Certificacion
en la cual se acredite el pago de los aportes realizados durante los seis (6) meses anteriores a la
fecha de entrega de propuestas de la presente convocatoria expedida por el revisor fiscal o por
el representante legal y contador, segun sea el caso.

» Formato diligenciado del registro tinico proveedores del Hospital

4. OBLIGACIONES DEL OFERENTE

e  Entregar el objeto del contrato de acuerdo a las especificaciones técnicas requeridas por el
Hospital en cuanto a calidad, garantfa y precio.( Anexo 3 )

¢ Dar cumplimiento al objeto del contrato de acuerdo con cada una de las partes estipuladas en €l
de acuerdo al la normatividad todo le anterior regido por [a normatividad existente para los
establecimientos que manipulen, transformen o produzcan alimentos. Dando cumplimiento a
las obligaciones consignadas en la resolucién 2764 de 2013 asegurando la total aplicacion de las
buenas précticas de manufactura.Entregar el objeto del contrato en optimas condiciones de
calidad e inocuidad
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5. CAUSALES DE RECHAZO DE PROPUESTAS

La EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA, ademds de las
causales sefialadas y establecidas en la Constitucion, la ley y en estatuto de contratacidn del HOSPITAL,
podrd rechazar las propuestas en los siguientes casos:

¢ Cuando se encuentre que el proponente esté Incurso en alguna de [as prohibiciones,
inhabilidades o incompatibilidades previstas en la Constitucidn o en la Ley.

s Cuando la propuesta sea juridicamente inhabilitada

¢ Cuando los documentos presenten borrones, tachones o enmendaduras y no se haya hecho la
salvedad correspondiente, o cuando presente alteraciones o irregularidades.

* Cuando [a oferta supera el valor del presupuestoe oficial estimado.

¢ Cuando [a propuesta se encuentre subordinada al cumplimiento de alguna condicion.

6. FORMA DE PAGO

La EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA efectuard los pago
cada 30 dias, una vez radicada y aceptada [a factura, previa presentacién al supervisor de:

- Factura con los requisitos establecidos en el Estatuto Tributario y demds normas que lo
maodifiquen, adicionen o aclaren.

- Certificacidn del Supervisor del recibido a satisfaccién.
7. LUGAR Y ENTREGA DE LAS COTIZACIONES
Las cotizaciones deben radicarse en [a Oficina de la Subdireccion de Bienes, Compras y Suministros del

HUS, las cotizaciones presentadas después de la fecha de cierre de la Invitacién, no seran tenidas en
cuenta para el proceso de evaluacion y posterior adjudicacidn.

8. PLAZO DE EJECUCION

El plazo para la ejecucidn serd de hasta el 10 de enero de 2017.
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9. FACTORES DE EVALUACION

Los factores de seleccién serdn: el cumplimiento de los requisitos técnicos, exigidos garantizando la
calidad del servicio; acreditar experiencia especifica en clinicas u hospitales de tercer nivel, minimo de
cuatro afios contados a partir del afio 2011.Uno de los contratos especfficos en prestacién de servicio de
alimentacién debera tener un valor igual o mayor a $ 1.000.000.000 (MIL MILLONES DE PESOS).

Fecha de la publicacién de [a invitacién: 25 de Noviembre de 2016  Hora 15:00
Fecha de Retiro y cierre de lainvitacién: 28 de Noviembre de 2016 Hora 02:00 pm

R W C

Carlos AlfoRso Martinez Camargo
Subdirector de compras, bienes y suministros
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ANEXO 1
CARTA DE PRESENTACION
Bogota, D.C,
Sefior:
REPRESENTANTE LEGAL

Empresa Social del Estado Hospital Universitario de [a Samaritana
Carrera & No. 0-55 Sur
Bogota, D.C.

Ref. SERVICIO DE SUMINISTRO DE ALIMENTACION A LOS PACIENTES Y MEDICOS
INTERNOS EN LAS UNIDAD FUNCIONAL DE ZIPAQUIRA DEL HUS DE ACUERDO A SUS
REQUERIMIENTOS Y NECESIDADES NUTRICIONALES

EL suscrito, obrando en representacion de y de acuerdo con las
reglas que contienen los pliegos de condiciones y el Estatute de Contratacion de la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL

UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA, de manera atenta me permito presentar S€rvicio de suministro de alimentacion
a los pacientes y medicos internos en las unidad funcional de zipaquira del hus de acuerdo a sus

requerimientos y necesidades nutricionales. Para la ESE Hospital Universitario de la Samaritana, de acuerdo al objeto
de la invitacidn en la EMPRESA 50CIAL DEL ESTADC HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA, y en caso que me sea
adjudicado el contrate, me comprometo a ejecutar el objeto contractual en la forma y especificaciones determinadas en los pliegos
de condiciones y sus anexos, como lo ofrecido en la presente propuesta y a cumplir con todas las obligaciones que surjan de esta
Invitaclén a cotizar y del contrato.

Expresamente manifiesto que:

a) No estamos incursos en causal aiguna de inhabilidad o incompatibilidad segtin lo previsto por la Constitucion Politica, la ley y el
“Estatuto Contractual de la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADC HOSPITAL UNIVERSITARIC DE LA SAMARITANA,

b) Como representante legal tengo capacidad legal y estoy facultado para presentar esta propuesta.

¢) La informacidn suministrada es veraz y no fija condiciones econémicas artificialmente bajas con el propésito de obtener la
adjudicacicn del contrato.

d) Hemos estudiado los pliegos y declaramos expresamente nuestra conformidad con dicha documentacidn y el sometimiento a
la misma para presentar nuestra propuesta.

e) Aceptamos las condiciones y demds requisitos contenidos en los pliegas de condiciones.

f) Declaramos que asumimos toda la responsabilidad por cualquier error u omisién cometido en la preparacin y presentacién de
la propuesta y por los compromisas adquiridos con la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA
SAMARITANA y con terceros, derivada de ella.

g) Nos comprometemos a mantener esta oferta por un periodo de noventa (90) dfas contados a partir de |a fecha del cierre del
procese de seleccién o del vencimiento de sus prérrogas si las hubiere.

h) Aceptamos las responsabilidades y obligaciones relacionadas con la entrega de la oferta y en caso de ser selecclonados,
suscribiremos y fegalizaremos el contrato en los plazos definidos en el cronegrama del proceso de seleccién.

i) Que el original de la propuesta consta de ( ) folios, debidamente numerados.

j) Me compromete a actuar de buena fe en todo el proceso de seleccién y pos seleceién,

K) Suministro la siguiente informacion para efectos de notificar o comunicar tedos los actos que la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA, deba o considere necesario efectuar durante el curso de la presente
invitacién.

Direccién para notificacidn DIRECCION - TELEFOMO —E-MAIL

(Nombre y firma del Representante Legal)

NOTA: LA FIRMA DE UNA PERSCONA DIFERENTE AL REPRESENTANTE LEGAL O QUIEN HAYA DELEGADO O SU APODERADO, O LA
AUSENCIA DE FIRMA, DARAN LUGAR A QUE LA OFERTA SEA RECHAZADA.
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Anexo 2

HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
SUBDIRECCION COMPRAS - SUMINISTROS
DATOS PROVEEDORES

RAZON SOCIAL

NIT:

DIRECCION . CIUDAD
TELEFONOS FAX

PAGINA WEB:

GRAN CONTRIBUYENTE: AUTORETENEDOR:
RESPONSABLE DE IVA: RESPONSABLE DE ICA:
REGIMEN: COMUN Si NO SIMPLIFICADO:  SI NO
CODIGO ACTIVIDAD ECONOMICA: | TARIFA ICA; (Porcentaje)

PERSONA ENCARGADA DEL DEPARTAMENTO DE VENTAS (En la empresa)

NOMBRE

TEL: FAX

PERSONA ENCARGADA DE COTIZACIONES (En la empresa)

NOMBRE TEL
LINEA DE ATENCIAL AL CLIENTE FAX
HORARIO DE ATENCIGN: PAGINA WEB:

REPRESENTANTE COMERCIAL (Persona Encargada de Nuestra Entidad)

NOMBRE

TELEFONO FIJO: CELULAR: FAX

REPRESENTANTE LEGAL (Quien figura en Cémara de Comercio)

NOMBRE
TEL: FAX
CEDULA DE CIUDADANIA CELULAR

Anexar a este formato:

REGISTRO EN CAMARA DE COMERCIO (EXPEDICION NO SUPERIOR A 30 DIAS)
FOTOCOPIA DE CEDULA DEL REPRESENTANTE LEGAL

FOTOCOPIA RUT

DECLARACION DE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES

CERTIFICADO DE PARAFISCALES

CERTIFICADO DE POLICIA, CONTRALORIAY PROCURADURIA.

G
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TIPO DE DIETAS Y SERVICIC A SUMINISTRAR

%
[} o
No.| CODIGO CANT APROX PR’E’)‘T’:L A ;R:g: VveT
UNSPSC | TIPO DE DIETA DIA CALORIAS CHO
ZIPAQUIRA
T 851151600 | NORMAL 0 7200 5% | 30% | 55%
2 (851151600 | BLANDA 3 2000 5% | 30% | 55%
3 (851151600 | SEMIBLANDA 2 7200 5% | 30% |55%
Z (851151600 | HIPOSODICA 7 2200 5% | 30% | 55%
5 (851151600 | HIPOGLUCIDA 2 2000 5% 0% | 55%
& (851151600 | HIPOGRAGA i 3000 20% 20% | 60%
7 1851151600 | HIPERCALORICA 7 2400 15% 0% | 60%
8 [ 851151600 | HIPERPROTEICA 1 2200 0% 0% | 50%
351151600 | HIPERCALORICA -
9 HIPERPROTEICA 1 2600 20% 25% | 55%
10 [ 857151600 | RENAL 2 200 | 10% 30% | 60%
11 (851751600 | ASTRINGENTE 3 2200 5% 30% | 55%
737851151600 | LIQUIDA TOTAL 2 1800 5% 0% | 55%
851151600 | LIQUIDA TOTAL
13 ESPESA 1 1800 15% | 30% |s55%
14 | 851151600 | LIQUIDA CLARA 3 500 5% | 30% | 55%
851151600 | COMPLEMENTARIA
15 1 2 760 0% | 30% |55%
851151600 | COMPLEMENTARIA
16 2 3 1000 20% | 30% |55%
851157600 | COMPLEMENTARIA
17 3 4 1300 20% | 30% |55%
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%veT |%ver !
No.| CODIGO CANT APROX PROTEINA | oRasa | VET
UNSPSC | TIPO DE DIETA DIA CALORIAS CHO
ZIPAQUIRA
18 | 851151600 | PEDIATRICA 4 1500 20% 30% | 55%
19 | 851151600 | GASTROCLISIS 1 1 1500 15% 0% | 55%
20 | 851151600 | GASTROCLISIS 2 1 1800 15% 30% | 55%
851151600 | PERSONAL
21 MEDICO 5 2200 15% 30% | 55%
TOTAL 60
851151600 | REFRIGERIOS
BANCO DE
'SANGRE/ MES 50
SERVICIO
COMPLETO
851151600 | LACTARIO/MES | INSUMOS Y
PERSONAL-
MES

El proponente debe cumplir con todos los requisitos y obligaciones consignadas en la resolucion 2674 de
2013 asegurando la total aplicacién de las buenas practicas de manufactura y toda la normatividad vigente

CONDICIONES TECNICAS DEL SERVICIO A CONTRATAR

durante la ejecucion del contrato.

1.1. Los ciclos de minutas para pacientes deben ser de seis semanas, con preparaciones de
comprobada aceptacion que contengan variedad de alimentos, colores, sabores y que cumptan con
los parametros organolépticos establecidos en el manual de dietas y los principios de dietoterapia,

garantizando la inocuidad de la alimentacion suministrada.

1.2. Cada ciclo de minutas debe tener su respectiva derivacion de dietas terapéuticas de acuerdo a las

minuta patrén establecida.

1.3. Las minutas patron, ciclo de minutas y derivacién de dietas que se programen, deben ser aprabadas
con anterioridad por la supervision del contrato, iguaimente el ciclo de nueves y onces para los

diferentes tipos de dietas.

1.4. Durante la prestacion del servicio, diariamente debe colocarse el mend con la derivacion de dietas

en un lugar visible del &rea de produccion.

Carrera 8 No. 0 — 29 Sur. Tels. 4077075 Ext. 10711 www.hus.crg.co
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Desde e inicio del contrato la preparacion de los alimentos se hara con recetas estandarizadas, por
lo tanto el CONTRATISTA presentara la estandarizacion de estas que estén incluidas en el ciclo de
menus, al supervisor en la primera semana de inicio del mismo.

Los cambios que se realicen al ciclo de men(s durante la ejecucion del contrato deben ser
esporadicos, méaximo tres por semana y seran informados por escrito a la supervisora del contrato
minimo con un dia de anticipacion para su aprobacion, explicando los motives por el que se realiza
el cambio

El Hospital ejercera estricta supervision y control al cumplimiento de todas las actividades del
contrato, desde la recepcién materia prima, calidad, manipulacion, preparacion, técnicas de
conservacion de alimentos, almacenamiento, condiciones y estado de las areas fisicas, los cuales
deben realizarse bajo los lineamientos, normatividad, procedimientos establecidos
documentados.

El proponente deberé presentar en la propuesta, andlisis nutricional de todas las minufas patrén,
teniendo en cuenta: proteina, grasas, carbohidratos, colesterol, calcio, sodio, potasio, fibra y hierro,
segun tabla de composicion de alimentos, recomendaciones para la poblacién colombiana y
solicitud de este pliego de condiciones técnicas.

El ciclo de minutas debera cambiarse completamente cada seis (6) meses con la aprobacion de la
Supervisién del contrato.

1.10. Los porcentajes de adecuacion de los diferentes nutrientes que aporta cada minuta deben oscilar

entre el 95% y el 105%.

1.11.El nimero de raciones a suministrar promedio dia es de aproximadamente 65.
1.12.La firma contratista se compromete a dar libre acceso a los locales habilitados para

almacenamienfo, conservacién y preparacion de los alimentos cada vez que el supervisor del
contrato lo considere necesario.

1.13. El proponente debe contar con un plan de contingencia que garantice el cumplimiento del contrato

€N casos de emergencia.

2. TIPO DE DIETAS

El proponente debera presentar en la propuesta las diferentes Minutas Patron, con cantidades en porcion,
peso en gramaje de cada alimento cocido y derivacion con los siguientes tipos de dietas:

Normal

Blanda

Semiblanda

Hipostdica

Hipoglucida

Hipograsa

Hipercalérica

Hiperprotéica

Hipercalrica - Hiperproteica

Renal
Astringente
Liguida total
Liguida total espesa
Carrera 8 No. 0— 29 Sur. Tels. 4077075 Ext. 10711 www.hus.org.co /
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- Liguida clara

- Pediatrica

- Complementaria | (6 a 8 meses de edad)

- Complementaria Il (9 a 11 meses de edad)

- Complementaria Iil (12 a 24 meses de edad)

- Gastroclisis |

- Gastroclisis Il

- Personal médico, y/o restaurante para usuarios
- Refrigerio para donantes banco de sangre

3. DISTRIBUCION CALORICA DE LAS DIETAS
3.1 En el caso de las dietas liquidas claras, liquida total, liquida total espesa, fiquida hipoglucida,
pediatricas, complementarias |, I, Ill, deben contar con nueves y onces, de acuerdo a las
caracteristicas de cada una, sin que esto genere un costo adicional, coftizando solo el valor def
desayuno, almuerzo y comida de [as mismas. '

'3.2 Las diferentes dietas deberén ajustarse a la siguiente distribucion caldrica diaria, teniendo en
cuenta desayuno, almuerzo y comida, indicando el precio de cada una de las comidas vy
adicionalmente cotizar, nueves y onces de las dietas que no incluyen estas.(como las
relacionadas en ef numeral anterior 3.1)

3.3 La distribucion calérica de cada una de las dietas debe ser: desayuno 20%; almuerzo 40%;
comida 40%

3.4 Para los men(s que contengan Desayuno, Nueves, Almuerzo, Onces, comida Y refrigerio
nocturno, la distribucion caldrica debe ser :desayuno 20%,nueves 10%,almuerzo 30%,0nces
10%,comida 25%,refrigerio 5%

CANT
No. TIPO DE DIETA AF;TEX CALORIAS PR“/:)\'I{EI-:-\I A ?Ri%; 0/:::%1.
ZIPAQUIRA
1 |NORMAL 10 2200 15% 30% | 55%
2 | BLANDA 2 2000 15% 30% | 55%
3 | SEMIBLANDA 4 2200 15% 30% ! 55%
4 HIPOSODICA 7 2200 15% 30% | 55%
5 | HIPOGLUCIDA 2 2000 15% 30% | 5%
6 |HIPOGRASA 1 2000 20% 20% | 60%

Carrera 8 No. 0 — 29 Sur. Tels. 4077075 Ext. 10711 www.hus.org.co
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CANT
No. TIPO DE DIETA AITDTEX CALORIAS PRO/E)¥EI-:-\I A ERK%L %C:gT
ZIPAQUIRA
7 | HIPERCALCRICA 1 2400 15% 30% | 60%
8 |HIPERPROTEICA 1 2200 20% 30% | 50%
HIPERCALORICA -
9 |HIPERPROTEICA 1 2600 20% 25% | 55%
10 | RENAL 2 2200 10% 0% | 60%
11 |ASTRINGENTE 3 2200 15% 30% | 55%
12 |LIQUIDA TOTAL 2 1800 15% 0% | 55%
LIQUIDA TOTAL
13 |ESPESA 1 1800 15% 30% | 55%
14 | LIQUIDA CLARA 3 600 15% 30% | 55%
15 | COMPLEMENTARIA 1 2 760 20% 30% | 5%
16 | COMPLEMENTARIA 2 3 1000 20% 30%‘ 55%
17 |COMPLEMENTARIA 3 2 1300 20% 30% | 55%
18 | PEDIATRICA 4 1500 20% 30% | 55%
19 | GASTROCLISIS 1 4 1500 15% 30% | 55%
20 | GASTROCLISIS 2 4 1800 15% 30% | 55%
21 | PERSONAL MEDICO 5 2200 15% 30% | 55%
REFRIGERIO
DONANTES BANCO
22 | DE SANGRE o0
LACTARIO SERVICIO
23 |C
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CANT
APROX %VCT | %VCT | %VCT
No. TIPO DE DIETA DIA CALORIAS PROTEINA | GRASA | CHO
ZIPAQUIRA

3.5 Las dietas anteriormente mencionadas deben estar sujetas a cambios mecanicos, quimicos y fisicos
segun patologia del paciente y prescripcion de la Nutricionista del hospitat:

- Alto aporte en fibra

- Bajo aporte enfibra

- Alto aporte en potasio

- Libre de gluten

- Altoaporte en calcio

- Fraccionada

- Libre de alimentos productores de histamina
- Con restriccion hidrica

- Con abundantes liquidos

- Astringente

- Bajo aporte de proteinas de alto valor bioldgico
- Carbohidratos modificados

- Modificacién en grasa saturada e insaturadas
- Alto aporte en hierro

- Libre de citricos

- Libre de proteina animal

- Con probiéticos - prebiéticos

- Ofros

3.6 Todos los productos, materias primas que el contratista emplee o transforme para la produccion de la
alimentacion deben ser de inocuidad comprobada y cumplir con todos los requerimientos de ley y
normativa vigente.

3.7 Cuando se usen productos no elaborados por el contratista, se debera indicar su marca, la cual debe
ser reconocida y certificada, los productos deben cumplir con las normas de etiquetado, rotulacién,
envase y empaque, presentando la ficha técnica del producto, de acuerdo a los decretos 2674 de 2013,
resolucién 224 de 2007, 333 de 2011, 5108 de 2005 y la normatividad vigente durante la duracion de la
ejecucion del confrato.

3.8 El contratista debe presentar al inicio del contrato y mantener dentro del servicio de alimentacion el
manual de dietas, glosario de preparaciones y estandarizacion de recetas, de acuerdo a los principios de
dietoterapia hospitalaria y a las diferentes patologias que se manejen en la institucion, el cual sera
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aprobado por la supervisora del contrato, documento que sera de consulta para el andlisis y evaluacion
de las dietas ofrecidas a los pacientes.

3.9 Desde el inicio del contrato la firma contratada se compromete con el hospital a adquirir insumos y

viveres de Optima calidad para la produccion de los alimentos.

3.10Las fichas técnicas de los alimentos deben estar disponibles cuando sean solicitadas por la
supervision.

4. ESPECIFICACIONES DE LOS DIFERENTES TIPOS DE DIETAS

El proponente debera presentar en la propuesta, andlisis nutricional de todas las minutas patron, teniendo
en cuenta: proteina, grasas, carbohidratos, colesterol, calcio, sodio, potasio, fibra y hierro y 100% parte
comestible, igualmente se deben incluir los porcentajes de adecuacion de la distribucién calérica y
macronutrientes.

4.1 El andlisis cualitativo y cuantitativo del men( ofrecido se debe realizar semanalmente con el fin de
verificar el cumplimiento de las dietas, informe que debe ser presentado a la supervisora
mensualmente.

4.2 El meni patron diariamente debe aportar 480 c.c de leche o su intercambio para el paciente adulto
normal y para las diferentes edades y estados fisiologicos se tendra en cuenta las
recomendaciones del ICBF por grupo de alimentos

4.3 Lacame molida debe ser magra, bola y debe prepararse con poca anticipacion para prevenir riesgos
de contaminacion o deterioro del alimento y debe ser molida deniro del servicio o en su defecto se
presentara la debida certificacion de calidad.

4.4 Los cortes de las carnes rojas deben ser: chatas, centro de cadera, centro de pierna o bola seg(in
tipo de preparacion no  se permite el uso de carnes frias, visceras, menudencias, ni productos de
salsamentaria ni cames con hueso como alimento proteico o para la preparacion de consomés,
caldos o sopas. El gramaje solicitado corresponde a las porciones ya preparadas.

4.5 Dentro del ciclo de menus, debe programarse en forma alterna, en el almuerzo y la comida, came
roja y blanca, el pollo Unicamente piema, pemil o pechuga; el pescado (2) veces por semana (filete
de robalo, bagre o trucha), la porcion es de 100 gramos sin piel ni hueso, peso neto después de
preparado 100grs. Para las dietas de pediatricas no se incluira pescado.

46 En caso de ser necesario el consumo de viseras para los pacientes esta solicitud debe estar
justificada por la nutricionista del Hospital

4.7 El peso en gramos de las porciones especificadas en el menl patron corresponde a las porciones
en cocido

4.8 El alimento proteico del desayuno debe ofrecerse en preparaciones variadas y puede alternarse
entre huevo, queso y came

4.9 El peso de la porcidn de fruta estipulado en la minuta patrén debe ser sin cascara; frutas como la
patilla y melén deben ofrecerse sin cscara picadas en trozos pequefios y sin semilla.

4.10 La fruta se ofrecera entera o en porcion, ensaladas de frutas ¢ salpicén para variar su presentacion.

4.11 El peso de las porciones de verduras se determinara preparada, pueden ofrecerse crudas en
ensaladas o cocidas de acuerdo al requerimiento del paciente y / o tipo de dieta.
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4.12Todas las dietas deben llevar postre al almuerzo y comida, existiendo variedad, preparandolos con
frutas naturales brevas, moras, guayaba, pera, papayuela, manzana, pifia, fresa, se pueden incluir
flanes, pudines, natiltas, esponjados y bizcochos. Se dispondra S|empre de postres dietéticos
variados para los pacientes diabéticos.

4.13E! servicio de alimentacién debera contar con una variedad de alimentos para refrigerios de sal y de
dulce de acuerdo a los diferentes tipos de dietas, para lo cual se deberé presentar ciclo de 30 dias y
ser aprobado con anterioridad por el supervisor del contrato.

4.14El servicio de alimentacion debera contar con una variedad de alimentos para refrigerios de sal y de
dulce de acuerdo a los diferentes tipos de dietas, para lo cual se debera presentar ciclo de 30 dias y
ser aprobado con anterioridad por el supervisor del contrato.

4.15El servicio de alimentacion debera contar con una variedad de alimentos para refrigerios de sal y de
dulce de acuerdo a los diferentes tipos de dietas, para lo cual se debera presentar ciclo de 30 dias y
ser aprobado con anterioridad por el supervisor del contrato.

4.16Se aiternaran bebidas calientes y frias en las nueves y las onces de los pacientes a quienes se les -

solicite

417 Se dispondra de sal y azlcar en sobres, segln necesidad del paciente

4.18 El contratista debe suministrar y utilizar agua potable que cumpla con las normas de sanidad. Se
ofrecera agua a todos los pacientes hospitalizados que no tengan restriccion de liquidos. Sobre la
mesa de los pacientes se dejarén jarras con agua potable. Las jarras pueden ser de acero inoxidable
0 de plastico con tapa y debe ir siempre acompafiada de vasos desechables no reutilizables (1 por
paciente), este cubrimiento debe ser las 24 horas del dia en todos los servicio y a todos los pacientes
sin que esto tenga un coste adicional

4.19 Debe existir disponibilidad de leche en poive entera, desiactosada, descremada y leche de soya,
para cuando se requiera, asi como cuajada y diferentes tipos de queso. Las fichas técnicas de los
afimentos deben estar disponibles cuando sean solicitadas por la supervision

4.20Las sopas y cremas se prepararan con cames de res magras o pollo sin piel. Las sopas con
cereales o tubérculos, equivale al aporte de una porcion de carbohidratos diferente al que se debe
servir en el seco. No se ofrecera consomés de carne o pollo en reemplazo de la sopa.

421 Los jugos deben ser preparados con agua potable, con un 50% de fruta que permita la
concentracion adecuada para caracterizar el sabor de la fruta y ofrecer una dptima apariencia y
sabor.

4.22Cuando haya restriccion de liquidos en cualquiera de las dietas se suministrara la fruta en porcion a
cambio del jugo en los tiempos de comida que lo requiera el paciente o cuando lo solicite la
Nutricionista del hospital.

4.23 EL aziicar a utilizar por bebida debe ser de 10 gramos para un fotal de 40 gramos maximo al dia.

4.24La grasa a utilizar en las preparaciones o coccion puede ser de 30 gramos al dia como méaximo. El
tipo de aceite utilizado para las preparaciones debe ser de origen vegetal de maiz, canola, girasol u
oliva. No se permite su reutilizacion. La mantequilla ufilizada para preparaciones debe venir en
empagque individual comercial.

4.25 Las frutas, ensaladas frescas, postres, productos de pasteleria, deben ir porcionados y empacados
en recipientes con tapa o vinipelados individualmente en forma higiénica.

4.26 El ciclo de nueves, onces o refrigerios para pacientes debe contener una vez al dia: Bebida con
leche o bebida lactea (kumis o yogurt) de 200 c.c. un acompafiante cereal o farinaceo como
galletas, torta, o ponqué, se pueden alternar bebidas frias o calientes, frutas y quesos.Se dispondra
de leche en polvo, leche deslactosada, descremada, o de soya para los pacientes y usuarios que Io
requieran, asi como cuajada y queso.
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4.27E| contratista debe suministrar un niimero de tres garrafones de agua potable, debidamente sellados
y rotulados por el fabricante, cada ocho dias sin que esto genere costo, los cuales seran distribuidos
por la Nutricionista de la Unidad Funcional en los diferentes servicios segun necesidad

4.28La dieta semiblanda debe tener textura suave de facil digestion para facilitar el proceso de deglucion
y masticacién, ser baja en grasa, celulosa y residuos. Todas las preparaciones deben ser blandas,
licuadas, preparadas en forma de pulpa o en purés, evitando adicionar condimentos que puedan
producir gastritis, reflujo o indigestion.

4.29La dieta semiblanda ofrecera al desayuno preparaciones licuados con carne magra o pollo sin piel
que contenga los gramos de proteina solicitados.

4 .30EI pan a ofrecer en las dietas semiblandas sera pan blanco blando ¢ ponque si se ofrecen tortas
debe ser sin corteza

4.31En las dietas semiblandas se evitaran las frutes acidas, verduras crudas, frutas enteras y
leguminosas. No se deben utilizar verduras productoras de gases no debe incluir alimentos fritos, las
verduras seran cocinadas o tipo puré

432Dieta blanda, los alimentos se presentaran en preparaciones de consistencia blanda, trozos
pequefios, desmechados que requieran un minimo de esfuerzo para la masticacion, somefidos a
coccion, con poco aceite, no preparaciones fritas, deben ser bajas en fibra, se excluiran todas las
sustancias estimulantes como cafeina, teobromina y colas cereales y harinas integrales, frutas y
verduras crudas, carnes fibrosas y condimentos), la leche y sus derivados se suministran segln
determinacion de Nutricionista. Las verduras seran cocinadas en trozos o tipo puré

4.33Los menus de la dieta Hipogiucida debe cumplir con el mend patron de esta y los horarios
prescritos, seis comidas diarias. Estas deben incluir carbohidratos modificados para pacientes
diabéticos y contar con endulzantes como sucralosa o estevia para las preparaciones que lo
requieran.

4.34La dieta Hipoglucida debe tener un alto aporte de fibra. Las frutas y verduras deben tener con un
indice glicemico hajo se debe incluir dos tipos de verduras en'cada comida principal, verdura en
preparacion cocida y ensalada cruda y no se permite repetir el mismo alimentc en dos
preparaciones. Los men(s de estas dietas debe alternar el cereal y tubérculo

4.35 En las nueves de pacientes con dietas hipoglicidas se ofrecera porcion de fruta {100 GRS) o queso
descremado (100 GRS), lacteo dietético kumis o yogur (200 C.C.). En onces y refrigerios se alternara
bebidas calientes con bebidas frias en leche (200 C.C.) o lacteo dietético con acompafiante cereal
integral como panes, tostadas o galletas (30 GRS). Para todas las bebidas debe ofrecerse
presentacion individual de edulcorante como apartame sucralosa o estevia.

4.36La fuente de grasa de las dietas hipograsas sera mono y polinsaturada el aporte de colesterol

_ dietario debe ser inferior a 300 mg/dia

4.37En las dietas hipograsas no se permitira incluir aderezos como mayonesa, crema de leche, pasta ni
salsa de tomate, no podran tener ningln tipo de grasas saturadas. Las preparaciones de los
alimentos a suministrar deben ser asados, cocidos, al vapor o al horno.

4.38 Los lacteos ofrecidos en las dietas hipograsas seran leche y derivados descremados. En caso de
ser restringidos los lacteos sera la nuiricionista del HUS quien indique porque alimento puede ser
reemplazado.

4.39F1 contenido de sodio dietario en la dieta hiposodica no debe ser mayor de 2000 mg/dia.La
alimentacion debe prepararse sin sal suministrando al paciente en el almuerzo y en la comida un
sobre de un (1) gramo de sal, o los gramos de sal que le estén permitidos para que los distribuya en
la comida como desee. Se omiten los de aito contenido sodico, salmueras, quesos salados,
embutidos y alimentos industrializados con alto contenido de sal.
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4.40Para el paciente renal la Nutricionista del HUS podra solicitar dietas hipocalémicas y bajas en
fosforo, la restriccién de liquidos y los ajustes necesarios se haran de acuerdo a lo calculado por
Nutricionista del Hospital.

4.41Cuando la dieta del paciente se ordene con restriccion de liquidos, se suministrara porcion de fruta a
cambio del jugo, en nueves y onces o en los tiempos de comida solicitados por Nutricionista Clinica

del HUS.
CONTROL DE LIQUIDOS:
CANTIDAD L1QUIDOS
bELIQUIDOS | DESAYUNO |  ALMUERZO COMIDA
, PARA
SUMNISTRAR MEDICAMENTOS
500C.C. | 100BEBIDA | 100 SOPA 100 SOPA 200C.C.
800C.C. | 100BEBIDA | 100 SOPA 100 SOPA 200C.C.
100 CALDO 100 JUGO 100 JUGO
1000C.C. | 100BEBIDA | 150 SOPA 150 SOPA 200C.C.
100 CALDO 150 JUGO 150 JUGO
1200C.C. | 100BEBIDA | 200 SOPA 200 SOPA 200C.C.
100 CALDO 200 JUGO 200 JUGO

4.42Las dieta altas en fibra deben llevar frutas enteras, adicionando cereal al desayuno, al almuerzo y
comida debe ofrecerse verdura cocida y verdura en ensaiada.

4 43Las dietas liquida completa o liquida total espesa deben cumplir con la minuta patron establecida
para estas cumpliendo con el valor caldrico establecido. Se debe disponer de suplementos
nutricionales completos y modulos de proteinas para estas dietas.

4.44Se suministrara nueves, onces y refrigerio a todos los pacientes con dietas liquidas totales, liquidas
claras, liquidas hipoglucidas sin costo adicional, cotizando solamente el valor del costo del desayuno,
almuerzo y comida para estas. Las dietas liquidas completas hipoglicidas, no deben contener
azlcar refinado y se suministrara gelatinas y flanes y edulcorantes dietéticos.

445 Las preparaciones de las dietas liquidas se realizaran con sal y azicar si no se especifica o
contrario.
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4.46Dieta liquida completa fria tiene las mismas caracteristicas de la diefa liquida completa, fa
temperatura de las preparaciones es fria y se puede ofrecer helados.
Dieta liquida completa sin lactosa Se deriva de la liguida completa evitando el aporte de lactosa, se
ofrecera leche y derivados deslactosados, se puede ofrecer leche de soya segun solicitud de
Nutricionista. '

4 47En las dietas liquidas completas y gastroclisis se deberan utilizar suplementos nutricionales y /o
modulos de proteina para administrar a los pacientes que ayuden a cubrir el valor calbrico y
volumenes adecuados por lo menos dos veces al dia sin que esfo genere un valor adicicnal al
cotizado.

Las dietas liquidas claras deben contener alimentos como consomes, aromaticas, gelatinas, jugos

en agua segun solicitad de la nutricionista, no deben llevar leches, lacteos ni derivados.

4.48La alimentacion que se suministre por sonda debe cumplir con los requerimientos nutricionales y
volimenes establecidos, cada toma debe ser suministrada cumpliendo con las normas de asepsia y
rotulacién de mezclas para nutricion enteral, envasadas en los recipientes especificos para este fin,
desechables debidamente marcados con fecha, nimero de cama y volumen a suministrar.

4.49La dieta complementaria y pediétrica debe presentar las porciones adecuadas para los diferentes
grupos de edad, teniendo en cuenta ofrecer alimentos con las caracteristicas correspondientes a
estos tipos de dietas, seglin esquema de alimentacién complementaria. Estas dietas para nifios
menores de un (1) afic deben incluir bebidas con formula lactea de primer y segundo semestre
segun requerimiento y patologia, para mayores de un afio dos bebidas lacteas, sin que sean parte
de las nueves y las onces y no deben generar costo adicional.

450Las preparaciones que se suministren en las dietas complementarias deben ser variadas y
atractivas, tendran minima adicibn de sal y azicar la consistencia deberé ser blanda. En el servicio
de pediatria no se deben suministrar jugos &cidos.

5. PRESENTACION DE LAS DIETAS

5.1 La entrega de dietas y/o alimentos sera supervisada en todo momento por los profesionales en
Nutricion y Dietéfica del CONTRATISTA

5.2 Las dietas deben ser distribuidas en los diferentes servicios y entregadas al paciente en la cama

5.3 No se permitira el ensamblaje de un n(imero mayor de bandejas a la capacidad de cada carro termo
bandejero, evitando la contaminacion de los alimentos que van servidos por contacto con las
bandejas.

54 La temperatura de los alimentos al momento de salir del servicio y 1a de la entrega al paciente debe
ser ia establecida en el manual de procedimientos, garantizando las caracteristicas organolépticas y
el control de puntos criticos de contaminacién de los alimentos.

5.5 Las frutas, ensaladas frescas, postres, productos de pasteleria, deben ir porcionados y empacados
en recipientes con tapa o vinipel individualmente.

5.6 Los alimentos deben salir empacados, cubiertos con papel vinipel y envasados desde el servicio de
alimentacion, servidos en bandejas con individuales, rotuladas con el nimerc de cama y tipc de
dieta del paciente, con servilletas, mezcladores, juego de cubiertos completo, pititlos, vajilla de loza
en perfecto estado y deméas elementos necesarios para el consumo de los alimentos de acuerdo al
estado del paciente, su capacidad de deglucion y masticacion;
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los cuales deben ser cambiados en cada tiempo de comida, transportadas en carros termos-
bandejeros que garantice la temperatura de las preparaciones y evite el posibie deterioro de los
alimentos. Las frutas, ensaladas frescas, postres, productos de pasteleria, deben ir porcionados y
empacados en recipientes con tapa o papel vinipel individualmente.

5.7 El confratista debe disponer de loza y cubiertos desechabies para los pacientes que segln su
patologia y estado lo requieran y la nutricionista del hospital lo solicite, igualmente para el paciente
que por algin motivo no se encuentre en su habitacién a la hora de la distribucion de la comida sin
que esto tenga un valor adicional.

5.8 Los carros destinados para la recoleccion de desperdicios, bandejas y vajilla, deberan ser de
material liviano, de facil lavado, desinfeccion y no deben generar ruido al desplazarios.

5.9 La unidad de transporte estara equipada de un adecuado sistema de monitoreo de temperatura de
facil lectura y ubicado en un lugar visible, donde se pueda verificar la temperatura requerida, desde
el momento en que se cierran las puertas de la unidad de transporte. En caso de vehiculos sin
unidad de medicién, se debe contar con un sistema de monitoreo sencillo y apropiado para las
condiciones de entrega del producto.

5.10La temperatura de los alimentos calientes no debe bajar de 65 grados centigrados. Las ensaladas,
bebidas frias y postres deben servirse a temperaturas de 4 a 6 grados en recipientes desechables
con tapa y/o cubiertos con vinipe! y debidamente rotulados si fuera necesario.

6. CONDICIONES DEL SERVICIO DE ALIMENTACION

6.1 El servicio de alimentacion debe contar con la presencia del personal 1 profesional Nutricionista -
Dietista tiempo completo y un profesional administrativo que supervisen el funcionamiento del
servicio.

6.2 Para los menls ofrecidos se debe tener en cuenta utilizar productos de marcas debidamente
reconocidas por el INVIMA, con informacion nutricional completa de acuerdo a la norma vigente.

6.3 Si se presentara algiin tipo de intoxicacién masiva por alimentos adulterados yfo alterados, el
contratista asumira toda responsabilidad civil que genere la demanda por dicha causa.

6.4 El contratista debera realizar, analizar y establecer encuestas de satisfaccion al usuario
trimestraimente, de tal forma que se identifique la percepcion de los usuarios del servicio de
alimentacién, como también dar a conocer al supervisor del contrato los respectivos resultados
quince (15) dias después de haberse realizado esta, efectuando ajustes pertinentes y cambiando las
preparaciones que no tengan aceptabilidad.

6.5 El contratista se compromete a dar solucion en las quejas y reclamos que se presenten relacionados
con la prestacion  del servicio a la mayor brevedad posible

6.6 Se suministrara refrigerio a las mamas canguro que se encuentren en el hospital lactando a los
neonatos sin que esto genere ningun costo adicional.

6.7 El Contratista se compromete a mantener los stocks minimos de viveres y abarrotes, camne, frutas,
verduras, huevos y lacteos y demés insumos que aseguren la buena marcha del servicio y el
cumplimiento de fa minuta.

6.8 Como norma de seguridad, el contratista debera diariamente tomar muestras testigo de ias
preparaciones del men( del dia, rotuladas y almacenadas en refrigeracion como minimo 72 horas,
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con el fin de realizar los analisis pertinentes en caso de ser necesario analisis microbioldgicos o para
controles que programe y solicite la supervisora del contrato.

6.9 Todo alimento que salga del servicio de alimentacion no debe regresar a este y debe ser
desechado.

6.10No se admitira bajo ningln motivo el servicio de comidas recalentadas, ni reutilizacion de sobrantes
que no hayan sido servidos o consumidos en cada comida, excepto aguellas que sean conservadas
en frio (gelatina, flanes, postres, efc.). Los sobrantes deberan ser efiminados inmediatamente
después del retiro del servicio.

6.11Después que el paciente haya consumido su alimentacion, el contrafista debera iniciar |a recoleccion
de bandejas y desperdicios (maximo 60 minutos después), en todos los servicios de las unidades
hospitalarias.

6.12No se podra dejar durante la noche, ninglin elemento como handejas, vajillas, cubiertos y sus
componentes, en los servicios o habifaciones.

6.13La recoleccion se debe realizar de tal forma que no genere ruido y con las debidas practicas de
higiene, sanidad, evitando contaminacion cruzada e incomodidad al paciente y demas personas.

6.14E| contratista debe garantizar la inocuidad de los alimentos suministrados, por lo tanto debe  apiicar
del sistema de aseguramiento y control de calidad Decrete 60 de 2002 (HACCP) e Implementar
sistema de analisis y peligros y control de puntos criticos a todo ef proceso seguido por los
alimentos, desde su preparacion hasta su suministro al usuario y posterior recoleccion de residuos y
cronograma de cumplimiento a seguir durante la vigencia del contrato.

6.15Si se presentara algln tipo de intoxicacion masiva por alimentos aduiterados y/o alterados, el
contratista asumira toda responsabilidad civil que genere la demanda por dicha causa.

6.16El contratista servicio, debera contar y prestar los manuales, protocolos y procedimientos
;estipulados segiin la norma vigente para los establecimientos que manejen alimentos y servicios de
alimentacién como: :
Manual de dietas.

Manual de estandarizaciones
Manual de funciones.

Manual de aseguramiento de la calidad (manipulacion de alimentos, higiene, desinfeccion,
almacenamiento, de alimentos).

Plan de saneamiento

Protocolo de control de plagas.

Andlisis de riesgos y puntos de control criticos - HACCP

El Contratista se compromete a seguir los lineamientos estipulados de reciclaje del hospital

6.17 De igual forma, para la prestacion del servicio, se debera cumplir los regtamentos intemos y
protacolos del Hospital.
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6.18 El contratista podra prestar el servicio de venta de almuerzos y comidas a los funcionarios de la

Unidad y al pabiico,

fijando los precios de venta en lugar visible de acuerdo a los precios del mercado y la zona de

influencia de la Unidad Funcional

6.19 El contratista ofrecera la opcién de venta de tintos, arométicas y refrigerios para donantes del banco
de sangre (jugo de caja de 200 c.c y paquete de galletas waffer), refrigerios, cotizando en la

propuesta estos servicios

6.20Los horarios para la distribucion de los alimentos a pacientes es el siguiente:

DESAYUNO
NUEVES
ALMUERZO
ONCES
CENA
REFRIGERIO

6.21Horario atencion usuarios comedor.

DESAYUNO
ALMUERZO
CENA
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7. PLANILLAS TOTALIZADORAS DE DIETAS:

7.1 El contratista informara a la supervisora del contrato sobre el movimiento diario, total de desayunos,
nueves, almuerzos, onces, comidas y refrigerios nocturnos que se suministren en el dia, informacién
que debe estar diligencia sin tachones ni enmendaduras y que sera verificada contra la solicitud
realizada por la nutricionista del hospital.

7.2 No podra utilizarse correctores liquidos para ratificar o rectificar renglon alguno en las planillas
totalizadoras de dietas.

7.3 Las planillas totalizadoras son la nica documentacion fehaciente a los fines de Ia prestacion del
servicio contratado y seran el documento soporte para €f pago mensual def servicio.

7.4 Para la facturacion de dietas de internos se elaborara una planilla que debe lievar la fecha, tipo de
comida y firma de quienes tomaron el servicio, avalada por las nutricionistas del Hospital para la
facturacién.

7.5 EL contratista debe estar en capacidad de instalar un sistema de informacion automatizado que
permita el acceso, control y facturacion diaria y mensual del servicio y prestada a pacientes
hospitalizados.

7.6 Para faciuracion de servicios adicionales se debera contar con la orden debidamente diligenciada y
sin tachones firmada por el Coordinador Administrativo del Hospital.

8. CONTRATACION PERSONAL AUXILIAR, TECNICO Y PROFESIONAL PARA PRESTACION DEL
SERVICIO:

8.4 El contratista debera contratar a su cargo y riesgo todo el personal necesario para la prestacion del
servicio de alimentacion a pacientes, al publico, restaurante y lactario.

8.2 Alinicio del contrato el contratista presenta a la supervisora la relacion del personal que prestara el
servicio en el desarrollo del contrato, personal supernumerario con hojas de vida completas con
requisitos solicitados.

8.3 El contratista debe permanecer al dia en todos los pagos correspondientes a la contratacion del
personal como: nomina, seguridad social, salud y parafiscales.

8.4 El personal contratado por el contratista debe estar dotado de uniformes completos, que conste de
vestido camisero de color claro, tapabocas, gorro, delantal protector, guantes, zapatos de color
blanco y botas de caucho, polainas y elementos de proteccion personal necesarios dependiendo de
las 4reas de trabajo y normatividad. El costo de estos uniformes y dotaciones debera ser asumido en
su totalidad por el contratista.

8.5 Ei personal debera recibir capacitacion continua por los profesionales de la empresa y Nutricioncita
encargada por parte del contratista , sobre la normatividad, procesos de manipulacion, conservacion,
produccion, distribucion de la alimentacion y calidad del producto final

8.6 El conratista debe presentar en la primera semana del inicio del contrato un plan completo de
capacitacion al personal, adjuntando el cronograma que debe corresponder especificamente al
periodo de desarrollo del contrato, con las actividades a desarrollar, temas, objetivos, metodologia y
secuencias especificas para cada item.

8.7 El personal mantendra excelente presentacion personal estara identificado con escarapela con foto,
debidamente laminado y portado a la altura del pecho que lo identifique como personal del
contratista y el servicio que presta. Ademés suministrara la dotacion especial para lugares especiales
y determinados.
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8.8 Al inicio del contrafo el personal debe tener camet de manipuladores vigente, certificado medico,
examenes de laboratorio KOH ufias, frotis de garganta, coproldgico, serologia y camet de
vacunacion, los resultados deben ser reportados a la supervisora y reposar en las  hojas de vida de
cada funcionario.

8.9 Los exmenes médicos y de laboratorio periddicos del personal para la prestacion del servicio se
regiran estrictamente bajo las normas vigentes de la Secretaria de Salud, y/o Ministerio de la
Proteccion Social, estos deben estar a cargo del contratista. El cumplimiento de la realizacion de
dichos examenes sera supervisado por fa Supervision y el Comité de Infecciones del Hospital
Universitario de la Samaritana Unidad Funcional.

8.10E| trato que el contratista tendra, tanto con los pacientes, familiares, visitantes como con el personal
del contratante, sera amable mantendra relaciones de respeto y cordialidad, cuidando de no exceder
la confianza.

8.11La Nutricionista Dietista del contratista debe estar presente todos los dias en todos los tiempos de
comida y durante el tiempo de funcionamiento del servicio, confrolando todas las actividades
necesarias para el cumplimiento del contrato en los aspectos técnicos y de calidades solicitadas.

8.12Cuando se requiera cambio de personal durante la ejecucion del contrato, el nuevo personal a
contratar debe cumplir con los requisitos exigidos, y dicho cambio debe ser reportado a la
supervisora del contrato, haciendo entrega de hoja de vida completa, al ingreso del empleado.

8.13La propuesta debe contener una relacion pormencrizada del personal que el oferente pondra a
disposicion del Hospital para el buen funcionamiento del servicio.

8.14Al inicio del contrato (primera semana), el Contratista debera diligenciar y presentar a la supervision
del contrato el cuadro de personal, estipulando el horario y los turnos correspondientes, manual de
funciones por cargo, y responsabilidades.

8.15E! Hospital, a través de la supervision del contrato podra exigir el cambio del personal {operativo o
profesional) que a su juicio no convenga para los intereses del servicio de alimentacion del
contratante (malirato, agresion, incumplimiento de las clausulas del contrato). En este caso el
cambio debe ser inmediato, el contratista debera avisar oportunamente al supervisor del contrato
todos los cambios que efectuara en el personal y acreditar iguales condiciones requeridas.

8.16Todo el personal del contratista debe estar capacitado en relaciones humanas, atencion y servicio al
cliente, ademéas de todos los temas relacionados con el objeto del contrato.

8.17E proponente debe desarrollar actividades de bienestar y capacitacion adhiriéndose a los programas
del Hospital. El servicio de alimentacion y lactario debe contar con la supervision del profesional
nutricionista dietista durante el horario establecido de funcionamiento.

9. REQUISITOS DE PERSONAL

9.1 REQUISITOS DE PERSONAL PROFESIONAL ( 1 NUTRICIONISTA -DIETISTA) o
ADMINISTRADOR
PROFESIONAL ADMINISTRADOR

9.1.1  Hojas de vida
9.1.2  Fotocopia de Diploma y acta de grado
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9.1.3  Para Nutricionistas: Registro profesional, para ejercer la profesion de Nutricion y Dietéfica.
914 Certificado de experiencia de 2 afios en el manejo de servicio de Alimentos Hospitalarios

REQUISITOS DE PERSONAL OPERATIVO:

9.21 El personal asignado para la distribucion y produccion de dietas debe tener minimo
bachillerato, y experiencia experiencia minima de dos afios en cargos similares

9.22 Jefe de cocina y/o cheff debe acreditar conocimientos tedrico-préacticos en cocina para
gjercer su cargo. Experiencia minima de dos afios

923 Cocinero debe acreditar conocimientos tedrico-practicos en cocina para ejercer su cargo.
Experiencia minima de dos afios

924 Todo el personal debe presentar certificado de manipulador de alimentos vigente.

925 Para el almacenista: Se requiere certificacion de Bachiller y de experiencia minima de un
afio en cargo simifar.

REQUERIMIENTC DE PERSONAL

9.3.4 Para el funcionamiento del servicio de alimentacion en la Unidad Funcional de Zipaquira y
lactario se debe contar minimo con el siguiente personal:

-1 Nutricionista - Dietista

-1 Nutricionista o Administrador

-1 Chef

-1 auxiliar de cocina

- 2 auxiliares de dietas

- 3 camareras

- 2 auxiliares de enfermeria para el lactario

9.3.2 El contratista debera contratar a Su cargo y riesgo todo el personal necesario para la prestacion
del servicio de alimentacion a pacientes, lactario, cafeteria, restaurante y publico.

9.3.3 El contratista deber4 presentar hojas de vida de todo el personal a contratar al inicio del
contrato cumpliendo con todos los requisitos establecidos

9.3.4 El servicio de alimentacion y lactario debe contar con la presencia del profesional nutricionista
dietista durante el horario establecido de funcionamiento del servicio.

AREA FISICA, DOTACION DE EQUIPOS Y MENAJE

10.1EI Hospital entregara al coniratista, con caracter devolufivo, los locales y areas de cocina, con
los servicios de acueducto, alcantarillado, luz, gas en funcionamiento, siendo el contrafista el
responsable de las adecuaciones de estos parala ejecucion del contrato.

10.2E1 Hospital entregara al contratista, con caracter devolutivo los muebles, maquinaria y equipos
de cocina, vajilla y elementos de propiedad del Hospital, si al momento del inicio del contrato
existieren, de lo contrario sera el contratista el responsable de dotar y adecuar por su cuenta ,
las instalaciones con los muebles, equipos, menaje elementos de cocina, vajilla, etc., para la
realizacion de todo el proceso: recibo, almacenamiento, produccion, empagque, ensamble,

Carrera 8 No. 0 — 29 Sur. Tels. 4077075 Ext. 10711 WWW.hus.org.co
“Unidos por tu Bienestar”

23



1.

HUS

PSPPI T Al UNIYIEIRSLITATZICR
IR LA SANTIATRIT AN A

Erragra-crner oere-Feal chod Fosifceckcr

Subdireccion de Bienes, Compras y Suministros
05RH39-V1

conservacion, distribucion y transporte de dietas y/o productos alimenticios (calientes, frios o
congelados) cumpliendo los requisitos establecidos en la norma vigente, mediante acta que
formara parte integral del contrato.

10.3El contratista sera el encargado y directamente responsable de realizar las adecuaciones,
mantenimiento correctivo y preventivo de todas las areas fisicas entregadas y utilizadas por el
contratista para dar cumplimento al alcance del contrato, manteniendo estas areas en optimas
condiciones para el funcionamiento del servicio y presentando un cronograma a la supervisora
del contrato cada seis meses de estos mantenimientos y dejando los registros.

10.4E| contratista sera directamente responsable del mantenimiento preventivo, correctivo de todos
los equipos los de su propiedad o los entregados por el hospital, presentando un cronograma a
la supervisora del contrato cada seis meses de estos mantenimientos, para garantizar la
prestacion del servicio cumpliendo con los requerimientos exigidos de calidad.

10.5 El contratista se compromete, a la terminacion del contrato del suministro de alimentacion y sin
requerimiento alguno, a devolver los locales, equipos y elementos de cocina que fueron
entregados en el inventario inicial en buenas condiciones salvo el deterioro natural por el uso, lo
que constara en acta de entrega.

10.6E! contratista durante la ejecucion del contrato serz el responsable de proveer y dotar el servicio
de todo o el menaje, loza y equipos que sea necesario para garantizar una adecuada
prestacion del servicio.

10.7El menaje, loza vajilla, cubiertos y demas elementos usados para el suministro de fa
alimentacion del paciente deben estar en perfecto estado y cantidad suficiente.

10.8E contratista ofrecera la alimentacion en loza desechable a los pacientes que lo requieran segin
patologia, criterio y solicitud de la nutricionista del HUS.

10.9La loza utilizada para la distribucion de afimentos en el servicio de pediatria no debe ser de
porcelana.

10.10 La entrada de los proveedores deberan ser en el horario de recepcion de mercancia
comespondiente a horas del tumno de la mafiana o en horarios asignados por el hospital para
este fin.

ASEO DE EQUIPOS Y AREAS FISICAS UTILIZADOS EN LA PRESTACION DEL SERVICIO

11.1 El aseo general, limpieza y desinfeccion, del equipo, dotacién e instalaciones fisicas utilizadas
para la prestacion del servicio, estara a cargo del contratista cumpiiendo con los protocolos del
Hospital. Estas disposiciones cobijan fumigacién semanal o quincenal segun necesidad por cuenta
del contratista, lavado y desinfeccion de la trampa de grasa, campanas y ductos extractores,
suministrando fos productos que el comité de infecciones del HUS, estipule para ser utilizados en
estas areas y cumpliendo con las normas vigentes y los protocolos de limpieza y desinfeccion del
hospital.

11.2 Las bandejas, loza y demés elementos utilizados para ofrecer la alimentacién de los pacientes
debe ser lavado y desinfectado por el contratista.

Carrera 8 No. 0 - 29 Sur. Tels. 4077075 Ext. 10711 www.hus.org.co
“Unidos por tu Bienestar”

24



DI S

HTOSPHT.—'\IIJ TININVITIRSETTATRICY
TP 0 oA SN A TET TP A

T rrrprrcrieh Serc Fer® cFerd EoorezcFer

Subdireccion de Bienes, Compras y Suminisitros
05RH39-V1

11.3 La utilizacion de las bolsas de basura debe ser de acuerdo a la normatividad vigente. El
contratista cumplira con lo presentado en la oferta y por lo establecido por la Secretaria de Salud
(Resolucion 2674/2013), Ministerio del Medio Ambiente (Res. 0300, abril/98 y Decreto 2676 dic/97;
manual de procedimientos para la gestion integral de residuos.

Hospitalarios y similares de Colombia, Ministerio del Medio Ambiente y Proteccién Social, junio 2000)
y demés normas que las adicionen o modifiquen.

11.4 La limpieza y desinfeccién de las areas de cocina, bodega, despensa comedores y cocinas
periféricas, deben ser realizadas por el personal del contratista, quienes deben utilizar insumos
{(guantes negros industriales), detergentes y desinfectantes hospitalarios biodegradables, de acuerdo
a normas de Bioseguridad e higiene v al procedimiento de limpieza y desinfeccion def HUS.

11.5 El contratista deberad seguir la ruta epidemiologica del contratante. Los desperdicios de
alimentos no se utilizaran para lavazas de engorde de animales y se someteran a desnaturalizacion
antes de su eliminacién final. El contratista serd responsable de la recoleccion, clasificacion y
evacuacion diaria de los residuos sélidos y liquidos.

11.6 El contratista efectuara por su cuenta y riesgo, la fumigacion y desinfeccion de las areas del
Servicio y restaurante en forma periddica, semanal ¢ quincenalmente segiin necesidad, para los
confroles de plagas, roedores y rastreros de acuerdo con las normas vigentes por la autoridad
competente, en coordinacién con la supervisora del contrato.

11.7 Las instalaciones deben permanecer en las condiciones de aseo y sanidad exigidos por las
auforidades competentes para la prestacion de esta clase de servicio.

12. CONTROLES MICROBIOLOGICOS

El contratista deberd cumplir con los analisis microbiclogicos del agua utilizada en los servicios, alimentos
crudos, procesados, superficies de areas de trabajo, manos del personal y los que se considere necesarios
dando cumplimiento a la norma, el cumplimiento de dichos andlisis serd supervisado por la Interventoria
realizando las sugerencias pertinentes de ser necesario para que el contratista aplique las medidas
correctivas

13.SERVICIO DE CAFETERIA:

La propuesta econdmica debe contemplar la oporiunidad de explotar la cafeteria, dentro su estructura de
costos contemplara el beneficio que obtiene por la venta de alimentacién a funcionarics y visitantes
adicionalmente de la explotacién comercial del espacio adhiriéndose a los procesos a realizarse en el lugar

Carrera 8 No. 0— 29 Sur. Tels. 4077075 Ext. 10711 www.hus.crg.co
“Unidos por tu Bienestar”

25



R US

HOSPITAZ. UMNIVIERS]EARICE
PF DA SAWIATET T A RN A

T arrpraeorsicr Soeaciiond cderk FTxderedor

Subdireccion de Bienes, Compras y Suministros

05RH39-V1

14. CONDICIONES TECNICAS PARA EL SERVICIO DE LACTARIO

El Hospital entregara el area fisica de la cocina, lactario y areas de distribucion, para la preparacién,
suministro y distribucion de la alimentacion a los pacientes, formulas lacteas, formulas entérales en esta
unidad

14.1 El contratista debe presentar un valor fijo mensual por el servicio y manejo de lactario. El valor
debe incluir la totalidad de perscnal que se requiera para garantizar el servicio

14.2 El oferente debe suministrar la totalidad de las formulas lacteas listas para el consumo y en las
concentraciones de acuerdo a las necesidades de los neonatos o pacientes pediatricos
hospitalizados

- Formulas de iniciacién; 0 - 6 meses
- Formulas de continuacién: 6 — 12 meses
- Foérmulas para nifios: mayores de 1 afio
- Férmulas especiales: Para  prematuros,

antireflujo, de soya, libre de lactosa ¢ segln Patclogia.

14.3Para la prestacion del servicio de lactario el confratista contara y suministrara la dotacion
suficiente de biberones, chupos, tapas, en la calidad requerida realizando la reposicién
oportuna, para el suministro de las formulas a los pacientes.

14 4El contratista dotara esta area con los elementos y menaje adicional necesario al enfregado
por el contratante al momento del inicio de contrato, para que se lleven a cabo todos los
procesos que garanticen una alimentacion de excelente calidad e inocua a los menores y
pacientes con nuiricién enteral

14.5E1 personal que labore en el lactario debera hacerlo con la dofacion completa uniforme,
gorros, batas, polainas, tapabocas, los cuales correran por cuenta del contratista,

14.6El manejo del lactario se realizara de acuerdo a la nomatividad vigente para esta area,
manipulacion de formulas lacteas, leche materna y formulas entérales.

14.7El servicio de lactario se prestara de 6 am. a 7 p.m. de lunes a domingo (incluyendo
festivos) de forma ininterrumpida, para lo cual el contratista deberé contar con el numero de
personal profesional y auxiliar de enfermeria, necesario durante este horario que permita
prestar el servicio adecuadamente.

14.8EI contratista sera el responsable de los procesos de esterilizacion, aplicando los  controles
diarios que lo garanticen, como indicadores fisicos, quimicos y. bioldgicos, registrando
resultados de cada unc de estos, reportando semanalmente a la Supervisora del contrato,
contando con un plan de contingencia en caso de falla-en el equipo o en el proceso.

14.9Las férmulas entérales y mezclas hospitalarias deben ser preparadas en el sitio asignado.

14.10 Las formulas enterales y formulas lacteas en polvo deben amacenarse en un ambiente
fresco y seco. Los productos utilizados deben permanecer tapados durante el
almacenamiento, deben marcarse con la fecha en que fueron abiertos y desecharse conforme
a las recomendaciones del fabricante.
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14.11 El personal debe ajustarse estrictamente a las técnicas de preparacion y biosegutidad.

14.12 El contratista debe contar con manuales de aseo, limpieza y desinfeccion de elementos,
equipos y areas fisicas, acorde con los protocolos de hospital para el area del lactario.

1413 Los productos entérales no utilizados deben marcarse con la fecha y hora en que fueron
preparados y desecharse en caso de no utilizarse dentro de las 24 horas siguientes.

14.14 Todas las 4reas de almacenamiento, preparacion y refrigeracién de la alimentacion eneral
deben garantizary cumplir con toda la normatividad para el manejo de estos productos.

14.15 Se suministrara refrigerio a las mamas canguro que se encuentren en el hospital lactando
a los neonatos sin que esto genere ningiin costo adicional en la propuesta el contratista
debera presentar ciclo semanal de estos refrigerios el cual debe tener una bebida con leche y
un cereal.

15. SERVICIOS PUBLICOS DE LA UNIDAD FUNCIONAL DE ZIPAQUIRA
El oferente se obliga a cancelar el valor correspondiente a los servicios plblicos que se origine como
resultado de la prestacion del servicio, es importante mencionar que el hospital no cuenta con contadores
independientes para el &rea del servicio en mencidn, por lo tanto los valores a cancelar son:
- ENERGIA ELECTRICA NOVECIENTOS MIL PESOS $ 900.000
ACUEDUCTO DOSCIENTOS MIL PESOS $ 200.000

- GAS TRESCIENTOS MIL PESOS $ 300.000

Estos valores deberan ser cancelados mensualmente por el coniratista.

NOTA LA PROPUESTA ECONOMICA DEBERA SER PRESENTADA POR CADA UNA DE LAS DIETAS
SOLICITADAS CON LAS DIFERENTES TIEMPOS DE COMIDA SOLICITADOS EN EL SIGUIENTE
FORMATQ:

No. TIPO DE DIETA COMIDA VALOR UNIDAD

1 NORMAL DESAYUNO

NUEVES

ALMUERZO
ONCES
COMIDA

2 BLANDA DESAYUNO
NUEVES
ALMUERZO
ONCES
COMIDA

Carrera 8 No. 0 — 29 Sur. Tels. 4077075 Ext. 10711 www.hus.org.co
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SEMIBLANDA

DESAYUNO

ALMUERZO

COMIDA

HIPOSODICA

DESAYUNOQ

NUEVES

ALMUERZO

ONCES

COMIDA

HIPOGLUCIDA

DESAYUNO

MUEVES

ALMUERZO

ONCES

COMIDA

REFRIGERIO

HIPOGRASA

DESAYUNO

NUEVES

ALMUERZO

ONCES

COMIDA

HIPERCALORICA

DESAYUNO

NUEVES

ALMUERZO

ONCES

COMIDA

REFRIGERIO

HIPERPROTEICA

DESAYUNO

NUEVES

ALMUERZO

ONCES

Carrera 8 No. 0 — 29 Sur. Tels. 4077075 Ext. 10711 www.hus.org.co
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COMIDA

REFRIGERIO

HIPERCALORICA -
HIPERPROTEICA

DESAYUNC

NUEVES

ALMUERZOQ

ONCES

COMIDA

REFRIGERIO

10

RENAL

DESAYUNO

NUEVES

ALMUERZO

ONCES

| COMIDA

5.

11

ASTRINGENTE

DESAYUNO

NUEVES

ALMUERZO

ONCES

COMIDA

12

LIQUIDA TOTAL

DESAYUNO

ALMUERZO

COMIDA

LIQUIDA TOTAL

13 ESPESA DESAYUNO
ALMUERZO
COMIDA

14 LIQUIDA CLARA DESAYUNO
ALMUERZO
COMIDA

" Carrera 8 No. 0— 29 Sur. Tels. 4077075 Ext. 10711 www.hus.org.co
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15

COMPLEMENTARIA

1 DESAYUNC

ALMUERZO
COMIDA

16

COMPLEMENTARIA

2 DESAYUNOQ

ALMUERZO
COMIDA

17

DESAYUNO
COMPLEI;IENTARIA ALMUERZO
COMIDA

18

PEDIATRICA DESAYUNO
ALMUERZO
COMIDA
19 GASTROCLISIS1 jDIA
20 GASTROCLISIS2 }DIA

PERSONAL

MEDICO DESAYUNO

ALMUERZO

COMIDA

REFRIGERIO
BANCO DE PROMEDIO 50
SANGRE

Carrera 8 No. 0 — 29 Sur. Tels. 4077075 Ext. 10711 www.hus.org.co
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e SOLICITUD DE CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL 0SFJ01-V1
SOLICITUD No. 775

FECHA: 25/11/2016

PARA: PRESUPUESTO

DE: DIRECCION ADMINISTRATIVA

OBJETO: PARA CUBRIR SERVICIO DE SUMINISTROS DE ALIMENTOS A LOS PACIENTES PARA
' ZIPAQUIRA

VALOR: $ 49.000.000

VALOR EN |.ETRAS; CUARENTA ¥ NUEVE MILLONES DE PESOS

RUBRO:

NEIDY ADRIANA TINJACA RUEDA CARLOS ALFONSO MARTINEZ CAMARGO
DIRECTORA ADMINISTRATIVA (E ) SUBDIRECTOR DE COMPRAS ¥ SUMINISTROS




