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‘rﬂ Hospital Universitario
de Getafe

PLIEGO DE PRESCRIPCIONES TECNICAS QUE HA DE REGIR PARA LA CONTRATACION DEL
SERVICIO DE ELIMINACION DE VELLO A PACIENTES DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO DE
GETAFE (RAS) PASPC 2021-8-3

1.- OBJETO DEL CONTRATO

El objeto del presente contrato es la prestacion del servicio de eliminacién de vello a pacientes
femeninos y masculinos, necesario para su posterior intervencion quirirgica o para la realizacion
de pruebas diagndsticas.

2.- PRESTACION DEL SERVICIO

2.1 CONDICIONES GENERALES DEL SERVICIO

e La eliminacion del vello se efectuara en la habitacién del paciente o en la estancia que, a tal
efecto, asigne personal sanitario responsable.

e Lazona a depilar seré la requerida en cada caso por el personal sanitario.

¢ No se depilara a pacientes sondados, entubados, con heridas, con rozaduras, o cualquier tipo
de problema de piel, pacientes en aislamiento y en general, aquellos que por su patologia sea
aconsejable su eliminacién por personal sanitario.

e Seréaresponsabilidad de la empresa adjudicataria la recogida de los residuos generados en la
prestacion del servicio.

e El hospital facilitara diariamente un listado por unidad de los pacientes, indicando los datos del
paciente, numero de habitacién, asi como la zona a eliminar el vello. Existird un contestador para
atender actividad no contemplada en el listado.

e Las unidades y orden a seguir para la eliminacion del vello seran las que el Hospital
determine.

e EIl servicio de Medicina Preventiva del Hospital podr4a modificar los procedimientos de
eliminacion de vello.

e El Hospital facilitara cortapelo eléctrico con cabezales desechables, que seran suministrados
por el Hospital en la cantidad necesaria para los procedimientos a realizar.

2.2 PROCEDIMIENTO DE ELIMINACION DEL VELLO

Sin perjuicio de que las empresas concurrentes puedan ofertar mejoras a los procedimientos de
eliminacién de vello, habra de atenderse a lo siguiente:
e Verificar con el personal de enfermeria de la unidad y el paciente la zona a depilar
Antes de empezar hay que hacer higiene de manos con solucion alcohdlica
Destapar la zona, enjabonar con una esponja, aclarar y secar.
Depilar con corta pelo eléctrico con cabezal desechable.
De manera excepcional (previa verificacion de su utilizacion con el personal de enfermeria
de la unidad), se podra utilizar para algunas zonas de dificil acceso, crema depilatoria.
Depilar la zona sin producir erosiones en la piel.
e Después de cada rasurado se desechard el cabezal y se desinfectara el cuerpo de la
maaquina con clorexidina alcoholica 2% .
e Secar la zona y recoger el material utilizado.

2.3 HORARIO DEL SERVICIO
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El servicio de rasurado a pacientes se prestara, de lunes a viernes, en jornada de 7 horas, en una
de las siguientes franjas horarias: prestandose en principio la opcion A:

e Opcion A: de 6:30 h a 11:00 horas y de 14:00 h a 16:30 horas.

e Opcion B: de 7:00 h a 11:00 horas y de 19:00 h a 22:00 horas.

Inicialmente, el servicio se prestara en la franja horaria comprendida en la Opcién A.

Cuando el hospital considere necesario el cambio de horario lo comunicara a la empresa con la
antelacion suficiente para realizarlo.

La empresa adjudicataria garantizard en todo momento la cobertura del servicio, en caso de
incidencias la demora en la cobertura debera de ser de un maximo de 35 minutos.

2.4 REQUISITOS MATERIALES MINIMOS PARA LA REALIZACION DEL SERVICIO

e Crema depilatoria para zonas de dificil acceso. Dicha crema debera ser aprobada por el
servicio de Medicina Preventiva del Hospital, que definird en los casos que se puede
utilizar.

Utilizacidn de guantes de un solo uso, realizados en Nitrilo sin polvo o Vinilo sin polvo.
Bolsas verdes para la recogida de los residuos asimilables a urbanos.

Elemento protector de ropa de cama, desechable.

Las empresas licitadoras deberan presentar las fichas técnicas de los materiales a utilizar
en la prestacion del servicio.

2.5 OBLIGACIONES DE EJECUCION DEL CONTRATO

La empresa adjudicataria dispondra de un responsable, para atender las posibles incidencias y
necesidades del Hospital, para la cobertura del servicio, del cual debera proporcionar: Nombre,
apellidos, cargo y n°® de teléfono, correo, que deberd estar operativo durante el horario de
prestacion del servicio.

La empresa presentara mensualmente al responsable de Hosteleria y SS.GG., un informe en el
gue se recogeran los rasurados realizados y nimero de habitacion, asi como las incidencias
surgidas durante su jornada de trabajo.

La empresa adjudicataria se responsabilizard de que los puestos de trabajo contratados estén
siempre cubiertos

Ante incidencias surgidas durante la prestacion del servicio por parte de la empresa, ésta se
comprometera a solucionarlo de inmediato.

2.6 PERSONAL

El personal que preste el servicio debera estar en posesion del titulo de técnico auxiliar en
peluqueria, supervisado por un oficial de peluqueria, debiendo aportar la empresa adjudicataria
las documentaciones acreditativas del perfil y titulaciones antes de la firma del contrato.

La empresa adjudicataria dotara a su personal de la uniformidad necesaria para su actividad, asi
mismo se hara cargo del lavado de la uniformidad de sus trabajadores; la uniformidad del personal
debera ajustarse en cuanto a calidades y composicidn a las utilizadas por el personal del hospital.

El personal de la empresa adjudicataria durante el tiempo en que esté realizando el servicio,
debera ir identificado con tarjeta personalizada con fotografia, dichas identificaciones seran
proporcionadas por el Hospital.
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La empresa adjudicataria debera entregar al Hospital, relacién nominativa de las personas que
asigne al servicio. El adjudicatario debera presentar mensualmente listado del personal a su cargo
en que se refleje la situacion y la antigliedad, asi como los boletines de cotizacion a la Seguridad
Social destinado a la prestacion del servicio. Con caracter previo se comunicara por escrito al
Responsable de Hosteleria y SS.GG., las nuevas incorporaciones y las extinciones de contratos.

El personal necesario para la prestacion normal del Servicio, asi como aquel otro que pueda tomar
temporalmente para determinados casos, sera contratado por el adjudicatario, siendo de su cuenta
el cumplimiento de todas las obligaciones derivadas de estos contratos.

El personal que por su cuenta aporte o utilice la empresa adjudicataria, no adquirira vinculacion
alguna con la Consejeria de Sanidad, toda vez que dependera Unica y exclusivamente de la
empresa adjudicataria, la cual tendra todos los derechos y deberes respecto de dicho personal,
con arreglo a la legislacién vigente y a la que en lo sucesivo se promulgue, sin que en ningun caso
resulte responsable el Hospital de las obligaciones del adjudicatario respecto a sus trabajadores,
aun cuando los despidos y medidas que adopte sean consecuencia directa o indirecta del
cumplimiento e interpretacion del contrato.

El personal de peluqueria de la empresa adjudicataria estara sujeto a las normas de conducta,
decoro y comportamiento genéricos para el resto del hospital.

El contratista se responsabilizar4d del correcto comportamiento de su personal, en cuanto a
atencién al usuario, companferos, evitando discusiones, intemperancias, faltas o demoras del
servicio, etc. La empresa adjudicataria debera sustituir al personal asignado al servicio cuando el
hospital solicite el cambio de dicho personal, por causas justificadas, a juicio de la Direccién del
Hospital.

Los dafios que este personal ocasione en el Hospital, sean personales o materiales, salvo casos
de fuerza mayor, seran indemnizados por el contratista, siempre a juicio de la Direccién del

Hospital.

En el supuesto de huelga laboral que afecte al servicio, el adjudicatario vendra obligado a
requerimiento del Hospital y en el plazo y forma que éste indique, a ofrecer las soluciones que
garanticen los servicios minimos imprescindibles que determine la autoridad gubernativa. Si en el
plazo y forma sefialados el adjudicatario no ofreciera dichas soluciones o no las llevara a la
préactica, el propio Hospital podra realizar los contratos que estime precisos, que seran por cuenta
del adjudicatario, deduciéndose por tanto de su facturacion el importe de los referidos contratos.

La responsabilidad que se derive de tales trabajos contratados a terceros sera sin embargo del
adjudicatario, a todos los efectos que en este Pliego se contemplan.

3.-PROTOCOL O DE COORDINACION DE ACTIVIDADES EMPRESARIALES

La empresa adjudicataria, debera aportar, en el momento que se le solicite por parte del Hospital,
y en todo caso, antes de la formalizacion del contrato, Protocolo de Coordinacién de Actividades
empresariales en el Hospital Universitario de Getafe (anexo A), debidamente cumplimentado.

En Getafe, a

CONFORME EL DIRECTOR GERENTE

LA EMPRESA ADJUDICATARIA
Firmado digitalmente por: ANDRES MOLINERO MIGUEL ANGEL
Fecha: 2021.04.08 11:46

PLIEGOS PRESCRIPCIONES TECNICAS PAPC 2021-8-3 DE SERVICIO DE ELIMINACION DE
VELLO A PACIENTES DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO DE GETAFE
Pagina 3 de 19

Laautenticidad de este documento se puede comprobar en www.madrid.org/csv |‘|||I| “ II“l |||I‘|I | ‘I””l |||||| H ||| |||
mediante e siguiente codigo seguro de verificacion: 12407746894294(?4461558



‘}: Hospital Universitario

sauvacrs @ Getafe

ANEXO A
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1. OBJETO

El presente procedimiento tiene por objeto describir la gestién de la coordinacién de
actividades empresariales y por tanto definir y establecer los requisitos de seguridad
y salud gue deben cumplir las diferentes empresas que desarrcllan una parte o la
totalidad de sus actividades en el Hospital Universitario de Getafe (en adelante: HUG),

segln la normativa establecida al efecto asi como de otras posibles exigencias.

2. AMBITO DE APLICACION

Este documento es de aplicacién a todas las empresas contratadas, subcontratadas
y/o autbnomos que para la realizacién de sus actividades en el HUG requieran la

presencia fisica de trabajadores a su cargo y, por tanto, se produzca concurrencia.

3. LEGISLACION

La legislacion y normativa vigente sobre la que se ha desarrollado este documento es:

¢ Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de Prevencién de Riesgos Laborales.

+ Real Decreto 39/1997, de 17 de enero, por el que se aprueba el Reglamento
de los Servicios de Prevencién.

¢« Real Decreto 171/2004, de 30 de enero, por el que se desarrolla el articulo 24

de la Ley de Prevencion de Riesgos Laborales.

Hospital Universitario de Getafe
Carretera de Toledo A-42
28905 Getafe

Tifno: 916839360
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4. DEFINICIONES:

Coordinaciéon _de actividades empresariales: cooperacién en la aplicacién de la

normativa sobre prevencidn de riesgos laborales de dos o mas empresas cuando sus

trabajadores desarrollen actividades en un mismo centro de trabajo.

Empresa titular del centro de trabajo: se considera empresario titular del centro de

trabajo a la persona que tiene la capacidad de poner a disposicién y gestionar el

centro de trabajo.

Centro de trabajo: cualquier area, edificada o no, en la que los trabajadores deban
permanecer o al que deben acceder por razén de su trabajo.

Concurrencia: se da cuando en un mismo centro de trabajo desarrollan actividades
trabajadores de dos o mas empresas. Por tanto, se considera empresa concurrente a
cada una de las empresas contratistas, subcontratistas o trabajadores auténomos que
intervienen simultdneamente en el mismo centro de trabajo durante la ejecucién de las
actividades.

Confratista: persona fisica o juridica que asume contractualmente ante el empresario
titular y/o principal, con medios humanos y materiales propio o ajenos, el compromiso
de ejecutar la totalidad o parte de los trabajos con sujecién a un proyecto o un

contrato.

QObra: cualquier obra, en la que se efectlien trabajo de construccién o ingenieria civil

cuya relacién no exhaustiva figura en el anexo | del RD 1627/97.

Coordinador de seguridad v salud durante |a ejecucién de |la obra: técnico competente

integrado en la direccién facultativa, designado por el promotor.
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5. RESPONSABILIDADES DE LA EMPRESA TITULAR

El hospital se compromete a informar a las empresas contratadas y/o autdnomos del

contenido de:

¢ Plan de prevencién elaborado por el Servicio de Prevencién de Riesgos
Laborales.

¢ Plan de autoproteccion del hospital.

* Evaluacion de Riesgos de los lugares donde actlen sus trabajadores.

* Medidas basicas de emergencia en el hospital (Anexo 1).
El hospital cooperaré en las actuaciones en cuanto a la proteccién y la prevenciéon de

riesgos laborales, con las empresas contratadas asi como en la correspondiente

coordinacion con todas las empresas que realicen trabajos en sus instalaciones.

6. RESPONSABILIDADES DE LA EMPRESA CONTRATADA.
Es responsabilidad de la empresa contratada y/o auténomo cumplir las dispeosiciones
vigentes sobre Prevencitn de Riesgos Laborales y cualesquiera otras impuestas por el

Hospital.

La empresa contratada es responsable de realizar el trabajo con seguridad y tomando
todas y cada una de las medidas que sean necesarias para desempefar las funciones

propias de su oficio y las indicadas a continuacién.

Esté obligada a:

¢ Cumplimentar y entregar debidamente firmado el Anexo 2.
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¢ Cumplir y hacer cumplir, tanto a su personal propio como al subcontratado, la
normativa vigente sobre Prevencidén de Riesgos Laborales, asi como la
especifica del hospital.

s Colaborar con el hospital en la aplicaciéon de la normativa sobre Prevencién de

Riesgos Laborales, para establecer los medios de coordinacién necesarios.

¢ Comunicar de forma inmediata al Area Técnica del Servicio de Prevencién del
hospital cualquier situacién de riesgo grave e inminente, adoptando las
medidas preventivas necesarias para que los trabajadores puedan, en caso de
ser necesario, abandonar de inmediato el lugar de trabajo.

s Notificar, de forma inmediata, al Area Técnica del Servicio de Prevencién del
hospital, tanto los accidentes de trabajo como los incidentes que se produzcan
como consecuencia del desarrollo de sus actividades, debiendo notificar
también aquellas circunstancias que puedan suponer un riesgo potencial para
la seguridad y salud de los trabajadores.

s Facilitar, al personal propio, las instrucciones especificas dadas por los
responsables del hospital, y aquellas incluidas en la evaluacién de riesgos
laborales y planificaciéon preventiva de la empresa contratada y/o autbnomo,
segln la reglamentacion vigente.

¢ Tomar todas las medidas necesarias para gue durante el desarrollo de sus
actividades no se ponga en peligro al personal, instalaciones o equipos del
hospital.

* Asegurarse, antes de comenzar el trabajo, de que las herramientas y
maguinaria que se van a utilizar en la realizacién del mismo, cumplen con la
normativa de seguridad y no son una fuente de peligro para el trabajador.

s Poner a disposicion del hospital, el certificado de que sus trabajadores han
recibido toda la informacién y formacién necesarias en materia de Seguridad y
Salud en el trabajo.

* Siempre y cuando entre las actividades que realice la contrata, existan riesgos

Laautenticidad de este documento se puede comprobar en www.madrid.org/csv |‘|||I| “ II“l |||I‘|I | ‘I””l ||||||
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considerados como peligrosos o especiales, ésta deberd documentarlos,

evaluando el riesgo y aportando las medidas preventivas (anexo 3).
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REALIZACION:

Para ser admitido a la realizaciéon de un frabajo o servicio, la empresa a
contratar debe demostrar estar debidamente cualificada en relacién a la
seguridad y salud de los trabajadores presentando el Anexo 2 debidamente
cumplimentado.

El Hospital pondrd a disposicién de la empresa finalmente contratada la
documentacién referida en el punto 5: “Responsabilidades de la empresa
titular”

Las empresas contratadas deberan presentar, antes del comienzo de sus
trabajos y cuando los mismos tengan alguna variacion la siguiente
documentacion:

s Documento acreditativo de la modalidad de Servicio de Prevencién
adoptado.

¢ Ficha de la empresa contratada, aportando toda la documentacién indicada
en el Anexo 4.

¢ Documento acreditativo del cumplimiento por parte de la empresa
contratada de sus obligaciones en prevencion de riesgos laborales (Anexo
5).

¢ Relacién de los trabajadores que van a realizar sus funciones en el hospital
con la fecha de inicic de los trabajos a realizar y nombramiento de un
interlocutor / responsable para la coordinacién en temas de seguridad y

salud.

. Con caracter previo al inicio de la actividad de la empresa contratada en el

Hospital, se realizard una reunién con el representante de la misma y el
promotor y Servicio de Prevencién del HUG en la que se intercambiara
informacién y documentacién y se estableceran las bases de la coordinacion
de actividades. De dicha reunidn y de todas las subsiguientes, se levantara
acta.

Hospital Universitario de Getafe
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v En caso de subcontratar con otra empresa, debera presentar una solicitud de

autorizacién de subcontratacién y obtener de la empresa subcontratada una
declaracién de responsabilidad para poder entregarla cuande sea requerida por la
empresa titular.

v El incumplimiento de las normas de seguridad por parte de la empresa
contratada, que impliquen riesgos graves, supondra la paralizacion del trabajo hasta la
subsanacion de las deficiencias detectadas y la posible rescisién del contrato y/o

pedido si se repite el incumplimiento de dichas normas.

8. RESPONSABILIDADES:

SPRL:

+ Elaborar y mantener al dia el procedimiento de coordinacion de actividades
empresariales

* Asesorar en dicha materia a la Direccién del Hospital.

* Mantener un registro de incidentes y accidentes ocurridos con personal de las
contratas.

¢ Mantener actualizada la documentacién que debe entregar el Hospital a las
empresas contratistas.

* Participar en la primera reunién de coordinacion.

Direccidn:
¢ Mantener actualizado un registro de empresas concurrentes en el Hospital.
* Nombrar responsables de la coordinacién como representantes del Hospital

ante las empresas contratadas.

Promotor:
s Entregar anexos 2 y 4 a las empresas gue presenten oferta en un concurso.

* Recepcionar el anexo 2 de las citadas empresas.
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EMPRESARIALES Pégina 9 de 9
s Entregarel anexo 5 a las empresas contratada.
+ Participar en la primera reunién de coordinacion.
¢ Entregar la documentacién del punto 5.
9. REGISTROS:
DESCRIPCION EMISOR ARCHIVO SOPORTE TIEMPO DE
CONSERVACION
Listado de empresas Direccion Promaotor Informatico Permanente
concurrentes
Actas de las reuniones Promotor Promaotor Informatico Permanente

10. FORMATOS:

DIAGRAMA DE FLUJO

ANEXOS

Medidas bésicas de emergencia del Hospital Universitario de Getafe.

Declaracion empresarial.

Comunicacién de riesgos especialmente peligrosos.

Ficha de empresa contratada y documentacién a aportar.

Documento acreditative del cumplimiento de las obligaciones en materia de

prevencién de riesgos laborales
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sauvacrs @ Getafe

CIRCUITO DE ACTUACION PARA LA

A\J P I . - . I
‘,‘ T COORDINACION DE EDICION
S ACTIVIDADES EMPRESARIALES, [l Fecha 1102013

1.0BJETC:

El objeto del presente procedimiento es descrioir la gestién de la coordinacion de actividades empresariales y por tanto definir y
establacer los requisitos de sequridad v salud que deben cumplir las diferentes empresas que desarrollan una parte o la totalidad de
sus acfividades en el Hospital Universilario de Getafe (en adelante: Hospital), segin la normaliva establecida al efecto asi como de
alras posibles exigencias establecidas por el Hospital. .

2. ALCANCE:

Este documento es de aplicacion a todas las empresas contratadas, subcontratadas /o auténomos que realicen sus actividades en el
Hospital Universitario de Getafe

3. REGISTROS:

4. FLUJOGRAMA:

Ver pagina siguiente.
Elaborado: Revisado: Aprobade: Modificaciones respecto edicion anterior:
Servicio de Prevencidn de | Consejo de Direccicn Gerencia
Riesgos Laborales
Fecha: 24.10.2013 Fecha: 29.10.2013 Fecha: 29.10.2013
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‘rE Hospital Universitario

de Getafe

Ambas partes, Hospital y
empresa,
se relinen para intercambiar
documentacion.
Anexo 4 y Anexo 5

Prevencién de
Riesgos Laborales

documentacién pertinente por parte del Hospital y se
recepcionara la documentacién aportada por la empresa y
que aparece en los anexos 4 y 5.

Esto se realizard en una reunién de coordinacién.

Saludhda
~ Hospital Universitario CIRCUITO DE ACTUACION PARA LA ;
de Getafe COORDINACION DE EDICION 1
: Fecha 11.10.2013
e o ACTIVIDADES EMPRESARIALES.
| pocumentos/ reaisTRos: FLUJO DE ACTIVIDADES | RESPONSABLE | DESARROLLO |
1 1
o Empresa externa que presenta oferta para 1 b
I oo trabajar en’al Hospltalcon personaliproplo : Cuando se oferte una obra o servicio en el Hospital, que
}x' : implique la concurrencia de actividad en las instalaciones
ST del hospital, se incluira la obligatoriedad de coordinar la
A Pi t
Anexo 2y Anexo 4 : y . : rometor actividad y la necesidad de aportar la documentacion
I A través del contrato, se informa de la 1 ditada
: documentacién que debera aportar :
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
: ¢Entrega :
1 documentacion? 1
1 1
1 1
1 - 1
0 Excluida 1
1
1 1
: Firma contrato :
1 1
PA, Evaluacién de riesgos : : o
Plan de prevencién, - : :
Normas de seguridad B 1 Cuando finalmente una empresa sea contratada para la
‘\ : Promotor ejecucién de una obra o servicio, se le hara entrega, con
1 Servicio de carécter previo al inicio de la actividad, de la
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1

ot st e s et g et

SMBOLOGI: [ grvuiusa
_ Inicio o fin de un proceso

otoproceso <GB Punto de decisen

[ Actvidad

‘ Conector de entrada

: Conactor de salida fuera de pagina
o [ Cmessabenesie
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Ye Hospital Universitario [ comunidad de Madrid
de Getafe

SaludMadrid
ANEXO 1

MEDIDAS BASICAS DE EMERGENCIA EN EL HOSPITAL

Las recomendaciones basicas de prevencién a seguir son:

1. Mantener el maximo orden y limpieza en todas las instalaciones, especialmente en las
que se utilicen productos quimicos inflamables y/o explosivos.

Evitar acumulacion de residuos.

Ser responsables y no cometer acciones imprudentes ni negligentes.

No manipular, cambiar la ubicacion ni posicién de los medios de proteccion.

Respetar las indicaciones de los carteles de seguridad instalados en el hospital.
Mantener las zonas de paso libres de obstaculos.

No obstruir las puertas de las salidas de emergencia, ni el acceso a los medios de
extincién, como extintores y bocas de incendio.

SN O M0 D

Medidas basicas de emergencia en el hospital.

En general:

+ Mantener la calma.
+ Actuar con rapidez.
+ No correr.

En caso de accidente:

+ Analice la situacion y si es posible elimine los peligros que puedan agravar la
emergencia.

+ Avise al JEFE DE EMERGENCIA.

+ Proceda a socorrer al accidentado, siempre que este capacitado para ello.

En caso de incendio:

+ Sidescubre un incendio avise al JEFE DE EMERGENCIA vy alerte al personal que
se encuentre cerca.

+ En caso de estar sélo, intente apagar el fuego con los medios a su alcance; si no
sabe utilizarlos salga del local y avise a los bomberos.

¢ Las tareas de extincion quedaran designadas al EQUIPO DE PRIMERA
INTERVENCION designado por el hospital.

+ Sisele prenden las ropas, no corra, tiéndase en el suelo y échese a rodar.

+ Sitiene que atravesar una zona amplia con mucho humo, procure ir agachado, la
atmosfera es mas respirable y la temperatura mas baja.

En caso de evacuacién:

+ No pierda el tiempo en recoger objetos ni prendas de valor.

+ Salga en fila a paso ligero, ocupando la parte derecha de pasillo y escaleras, en
silencio para poder oir bien las instrucciones de los responsables de evacuacién.
Dirijase al punto de encuentro establecido.

+ No abandone nunca el punto de encuentro hasta que los responsables de
evacuacion sepan que se encuentra a salvo. Evitard que lo busquen
peligrosamente en el interior del edificio.

Laautenticidad de este documento se puede comprobar en www.madrid.or%cw |‘|||I| “ II“
mediante el siguiente cadigo seguro de verificacion: 1240774689429 1558
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Anexo 2
DECLARACION EMPRESARIAL
|1 [ g [P —— (o70]q D] 1 | [ o R —

en calidad de representante debidamente autorizado, de la
EMPreSA....uvvieiiiieeieaiieaeenne declaro tener toda la documentacién solicitada en el
ANEXO 4 para su entrega en el hospital en caso de ser adjudicatario del contrato

............... , con caracter previo a la ejecucion del mismo.

Asi mismo declaro que la modalidad Preventiva adoptada (sefale lo que proceda) es:

Servicio de Prevencion propio

Mutua de accidentes (nombre y teléfono de contacto

Servicio de Prevencion Ajeno

Trabajador designado

Actividad preventiva asumida por el propio empresario

Y para que haya constancia de ello firmo el presente documento.

En s de de ...........

Firmay sello.

Hospital Universitario de Getafe

Carretera de Toledo A-42 L
]
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ANEXO 3
COMUNICACION DE RIESGOS ESPECIALMENTE PELIGROSOS

El servicio de prevencion de la empresa contratada tendra que comunicar aquellos riesgos
considerados reglamentariamente como peligrosos que puedan afectar a la seguridad y salud
de los trabajadores de todas las empresas presentes en el hospital y aportar la evaluacion y las
medidas preventivas que se deben adoptar.

(Incluir documentacidn explicativa con informacidn para distribuir segun la urgencia o gravedad)

LRI o ¢ e comios w2 i & s & s 5 o G § s s s 5 0 26 § A & s s 3 ol §

Fecha:. ... Horario:

RIESGOS EVALUADOS Y MEDIDAS A ADOPTAR:

Fdo.:

NOTA: El Hospital Universitario de Getafe no se responsabilizara de actividades que no le hayan sido
informadas y podré tomar acciones en caso de detectar desviaciones o incumplimiento de este
procedimiento.
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Ve Hospital Universitario Comunidad de Madrid
de Getafe

SaludMadrid Anexo 4

FICHA DE EMPRESA CONTRATADA
DOCUMENTACION QUE DEBERA APORTAR LA EMPRESA

Empresa
Actividad
Gerente /Representante legal

Domicilio social
N.LF.

Teléfono

Mail

Nombre del responsable en

materia de prevencion.

Documentos solicitados:

NO
PROCEDE

DOCUMENTO Sl

Relacién de los trabajadores actualizada (TC1 y TC2), en caso de auténomo recibo del pago a
la SS.

Seguro de responsabilidad civil

Modelo de organizacién preventiva, copia del Servicio de Prevencién propio o contrato con
Servicio de Prevencién ajeno y su justificante de pago.

Mutualidad de accidentes y recibo.

Plan de prevencién.

Evaluacién de riesgos asociados a la actividad a realizar en le hospital.

Documentacién de la informacion y formaciéon en materia de prevencion de riesgos laborales
impartida a su personal.

Certificado médico de aptitudes de los trabajadores.

Listado de maquinaria y equipos de trabajo que traiga al hospital, cuando tengan alguin riesgo
especifico asociado.

Registro de la entrega de EPI’s (equipos de proteccién individual) a los trabajadores, en caso e
ser necesarios.

Cualificacion del personal acorde a las tareas en realizar, si tienen asociado algin riesgo
especial.

Si se realizan trabajos de obras certificado de estar inscrito en el REA (Registro de Empresas
Acreditadas).

La documentacién anteriormente indicada debera remitirse a

Direccion de Gestion

Mantenimiento

Servicios Generales

En Getafe, a de de
Empresa contratada Promotor del HUG

Fdo: Fdo:

Hospital Universitario de Getafe
Carretera de Toledo A-42 |
28905 Getafe
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Anexo 5

DOCUMENTO ACREDITATIVO DEL CUMPLIMIENTO POR PARTE DE LA
EMPRESA DE SUS OBLIGACIONES EN PREVENCION DE RIESGOS
LABORALES

DON con DIN.L. n? ... ,
en calidad de representante debidamente autorizado, de la empresa ..................... ,
reconozco que he recibido y proporcionado la informacién oportuna a los trabajadores
de la empresa, de las NORMAS Y PROTOCOLOS DE SEGURIDAD DEL CENTRO
DE TRABAJO y la INFORMACION REFERENTE A LAS MEDIDAS A TOMAR EN
CASO DE EMERGENCIA para realizar los trabajos en el hospital y certifico que:

a) Los trabajadores de mi empresa adscritos a estos trabajos han pasado los
reconocimientos médicos preceptivos, siendo calificados como aptos para las
funciones a desempefiar.

b) Estos trabajadores han recibido informacion y formaciéon sobre los riesgos
propios de su trabajo y las correspondientes medidas preventivas (art. 18 y 19
ley 31/1995).

¢) Toda la maquinaria y equipos de trabajo necesarios para realizar los trabajos,
cuya relacion se adjunta, cumplen con el RD 1215/1997 sobre requisitos
minimos de seguridad y salud para la utilizacién por los trabajadores. También,
me comprometo a comunicar cualquier modificacion o ampliacién de los
equipos a utilizar.

d) Todos los trabajadores que emplean esta maquinaria tienen la formacion y
autorizacion para su utilizacién.

e) Todos los equipos de proteccidn individual estan certificados CE y cumplen la
legislacién vigente.

f) He realizado la evaluacién de riesgos de los puestos de trabajo y se han
planificado las medidas correctoras necesarias.

g) Durante la duracién del contrato con el hospital me comprometo a colaborar
con mis recursos preventivos en todas las situaciones contempladas en el
articulo 13 del RD 171/2004.

Getafe, a de de
Fdom
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