FORMATO
RESUMEN EJECUTIVO DE LAS ACTUACIONES PREPARATORIAS
(SERVICIGS) |
|1. DATOS GENERALES |
1.1  FECHA DE EMISION DEL
FORMATO 23/06/2023
‘1.2 AREA USUARIA DEPARTAMENTO DE ANESTESIOLOGIA Y CENTRO QUIRURGICO
3 gi:?r:.‘&%g’:l B SERVICIO DE MANTENIMIENTO EQUIPOS DE LAPAROSCOPIA UBICADOS EN EL DEPARTAMENTO
DE ANESTESIOLOGIA Y CENTRO QUIRURGICO DEL HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO
[ ACTIVIDAD DEL POI
1.4 VINCULADAALA 054 - TRATAMIENTO DEL CANCER DE ESTOMAGO
CONTRATACION
N° DE REFERENCIA DEL
1.5 PAC 55
16 PROYECTODE Codigo
INVERSION PUBLICA —
Documento que declaro la viabilidad R.S N° 084-2023/MINSA
2. INFORMACION SOBRE EL REQUERIIENTO ]
| DATOS DEL Documento de OFICIO N° 054-2023-0OGTH- L.
|2'1 REQUERIMIENTO requerimiento HNDM Fecha de recepcion 05/04/2023
2.2 MODIFICACIONES Fecha de la De ofici Con motive de
[ EFECTUADAS AL segunda version & oficio observaciones
REQUERIMIE,NTO POR Fecha de la Ds ofici Caon motiva de
PARTE DEL AREA tercera version . observaciones
USUARIA Fechadela . Con motivo de
cuarta versién De oficio observaciones
Fecha de la De ofici Con motivo de |
quinta version & oficio observaciones |
2.3 SENALAR SILA sl N
CONTRATACION NO
INCLUIRA PAQUETE(S)
De ser afirmativa la respuesta, detallar el
sustento técnico del area usuaria o el
drgano encargado de las contrataciones,
segun el caso.
24 SENALAR SILA CONTRATACION SE Iy X NO Bl
| EFECTUARA POR ITEMS ]
2.5 SENALAR SISE HA LLEVADO A CABO UN sl NO x
PROCESO DE ESTANDARIZACION
Documento de aprobacion de la Fecha de
estandarizacion aprobacion
iZ.S SENALAR Sl EL SERVICIO OBJETO DE LA st NO X
CONTRATACION HA SIDO HOMOLOGADO
| N° de Resolucion que aprobd la Fecha de inicio de
| Ficha de Homologacion vigencia
|27  REQUERIMIENTO Lo indicade se visulaiza en el Capitulo lil de la Seccién Especifica de |as Basss.
L
128 |OBSERVACIONES AL REQUERIMIENTO
. Comunicacién con la . Comunicacion con la
[ Cantidad total de og::ft\:ii?oﬁzs cual se remitic al drea |  Fecha de ogsa:rt:/cfcci‘o:ees cual se remitio al drea|  Fecha de
N° Item . usuaria las remision de la usuaria las remision de la
observaciones formuladas por et y . _~.° | formuladas por los ; o
OEC observaciones al comunicacion proveedores observaciones al comunicacion
requerimiento reguerimiento
S ¢ lag phservacionss
2.9 |RESPUESTA DEL AREA USUARIA
Cantidad de Cantidad de
Cantidad total de respuestas a las Comunicacion de Fecha de respuestas a las Comunicacién de Fecha de
Ne ltem | respuestas a las observaciones respuesta del area | remision de la | observaciones respuesta del area | remisién de la
observaciones formuladas por el usuaria comunicacion | formuladas por los usuaria comunicacion
QEC provesdares

124



Cansignar und IS de 1as 108puestas 4 las obsarvacionas
210 |AJUSTES QUE SE REALIZARON AL REQUERIMIENTO
N° Item Ajustes realizados al requerimiento
1 OFICIO N° 089-2023-OGTH-HNDM
|3. INFORMACION SOBRE LA DETERMINACION DEL VALOR REFERENCIAL |
[3.1 SOBRE EL VALOR REFERENCIAL EN CASO DE CONSULTORIA DE OBRAS |

3.1.1 |ESTRUCTURA DE COMPONENTES O RUBROS

DEL PROVEEDOR

N° item Detalle de la Estructura de Componentes o Rubras

| DE LA ENTIDAD

| Ne jtem Detalle de la Estructura de Componentes o Rubros
|
3.1.2 |VALOR REFERENCIAL Nuevos . .
DE LA CONSULTORIA MONEDA Soles X Dolares Otro:| Sefalar otra moneda
DE OBRA .
MONTO 138,355.00 Ciento Treinta y Ocho Mil Trescientos Cincuenta y Ocho con 00/100 nuevos soles

caracteristicas, plazos y demas condiciones definidas en el requerimiento,

En el caso de consultoria de obras, ademas, detallar los costos directos, los gastos generales, fijos y variables, y la utilidad de acuerdo a las

AL e B
Arlen odapioiic

roiloniinonesmnong o

4. INFORMACION RELEVANTE ADICIONAL COMO RESULTADO DE LAS INDAGACIONES DE MERCADO
41 FECHA DE INICIO DE LAS INDAGACIONES FECHA DE CULMINACION DE LAS
EN EL MERCADO 13/04/12023 | |N\pAGACIONES EN EL MERGADO 26/05/2023
42 |PLURALIDAD DE PROVEEDORES QUE CUMPLEN CON EL B
REQUERIMIENTO Sl
HCAL FEIRL - WA R CAL ASOCIADOS SAC
4.3 |[POSIBILIDAD DE DISTRIBUIR LA BUENA PRO (EN CASO DE
SERVICIOS EN GENERAL, DE CORRESPONDER}) s X
03¢ S0 afy atar ba posidilidad de distribuir Iz buena pro
44 |SOBRE LA INFORMACION QUE PUEDA UTILIZARSE PARA LA
|DETERMINACION DE LOS FACTORES DE EVALUACION sl x
: va la respuesta, detaliar e mmformacitn que puena utiizarse para la determinaciin de los factores de evaiuaciin
45 |SOBRE OTROS ASPECTOS NECESARIOS QUE TENGAN
INCIDENCIA EN LA EFICIENCIA DE LA CONTRATACION \ Si x
| i
g sar a'i N
i MINISTERIC DE SALUD MINISTE |
4 { MINISTER} L E SALL
HOSPITAL NACKIMAL "DOS DE MAYO" N HOSPITAL NACION A A "D BE MAYG

MANUEL £U CARRERQ GAMBOA
NOMBRE, Y, {Efik UNCIONARIO COMPETEN

£ DEl GRGANO ENCARGADO

= T
GALEA L AVSET T AN,

LS SRITRATHONES. |

L g

NOTA: El presente formato se u1il|\aré en servicios en general, servicios de\consultoria en general y en consultoria de obras.

\



