BASES ESTANDAR DE CONCURSO
PUBLICO PARA LA CONTRATACION DE
SERVICIOS EN GENERAL

Aprobado mediante Directiva N° 001-2019-OSCE/CD

SUB DIRECCION DE NORMATIVIDAD - DIRECCION TECNICO NORMATIVA
ORGANISMO SUPERVISOR DE LAS CONTRATACIONES DEL ESTADO - OSCE




SIMBOLOGIA UTILIZADA:

N°® | Simbolo Descripcion
La informacién solicitada dentro de los corchetes
1 [ [ABC] / [...oiid] sombreados debe ser completada por la Entidad durante la
elaboracién de las bases.
Es una indicacién, o informacién que debera ser completada
por la Entidad con posterioridad al otorgamiento de la buena
2 |[ABC]/ [....... ] pro para el caso especifico de la elaboracion de la
PROFORMA DEL CONTRATO; o por los proveedores, en el
caso de los ANEXOS de la oferta.
é'_['l??[@?ﬂ?eﬁ__ _J Se refiere a consideraciones importantes a tener en cuenta
%  Abec ‘ por el comité de seleccion y por los proveedores.
Adverienaty | Se refiere a advertencias a tener en cuenta por el comité de
4 ek 1 seleccién y por los proveedores.
Importante para la Entidad Se refiere a consideraciones importantes a tener en cuenta
5 | o por el comité de seleccion y deben ser eliminadas una vez
= culminada la elaboracién de las bases.

CARACTERISTICAS DEL DOCUMENTO:

Las bases estindar deben ser elaboradas en formato WORD, y deben tener las siguientes

caracteristicas:
N° | Caracteristicas | Pardmetros
1 | mdrgenes Superior 1 2.5¢em Inferior: 2.5 cm
lzquierda: 2.5 cm Derecha: 2.5 cm
2 | Fuente Arial
Normal: Para el contenido en general
g 1 Butlie diPhenie Cursiva: Para el encabt?zado y pie d‘e pagina
Para las Consideraciones importantes ([tem 3 del cuadro
ahterior)
Automdtico: Para el contenido en general
4 | Color de Fuente | Azul . Para las Consideraciones importantes (item 3 del cuadro
anterior)
16 : Para las dos primeras hojas de las Secciones General y Especifica
11 : Para el nombre de los Capitulos.
. 10 : Para el cuerpo del documento en general
Tamafio de . o
5 LY 9 : Para el encabezado y pie de pagina
Para el contenido de los cuadros, pudiendo variar, segln la
necesidad
8 : Para las Notas al pie
Justificada: Para el contenido en general y notas al pie.
, L, Centrada : Para la primera pdgina, los titulos de las Secciones y
6 | Alineacion
nombres
de los Capitulos)
7 | Interlineado Sencillo




Anterior : 0

Posterior : 0

Para los nombres de las Secciones y para resaltar o hacer hincapié en
alglin concepto

8 | Espaciado

9 | Subrayado

INSTRUCCIONES DE USO:

1. Una vez registrada la informacion solicitada dentro de los corchetes sombreados en
gris, el texto deberd quedar en letra tamario 10, con estilo normal, sin formato de
negrita y sin sombrear.

2. La nota IMPORTANTE no puede ser modificada ni eliminada en la Seccion General. En
el caso de la Seccion Especifica debe seguirse la instruccion que se indica en dicha
nota.

Elaboradas en enero de 2019
Modificadas en junio 2019, diciembre de 2019, julio 2020, julio y diciembre 2021, junio
y octubre de 2022
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9

DEBER DE COLABORACION

La Entidad y todo proveedor que se someta a las presentes Bases, sea como participante, postor
ylo contratista, deben conducir su actuacion conforme a los principios previstos en la Ley de
Contrataciones del Estado.

En este contexto, se encuentran obligados a prestar su colaboracion al OSCE y a la Secretaria
Técnica de la Comisién de Defensa de la Libre Competencia del INDECOPI, en todo momento
seglin corresponda a sus competencias, a fin de comunicar presuntos casos de fraude, colusion
y corrupcién por parte de los funcionarios y servidores de la Entidad, asi como los proveedores y
demas actores que participan en el proceso de contratacion.

De igual forma, deben poner en conocimiento del OSCE y a la Secretaria Técnica de la Comision
de Defensa de la Libre Competencia del INDECOPI los indicios de conductas anticompetitivas
que se presenten durante el proceso de contratacion, en los términos del Decreto Legislativo N°
1034, "Ley de Represion de Conductas Anticompetitivas”, o norma que la sustituya, asi como las
demas normas de la materia.

La Entidad y todo proveedor que se someta a las presentes Bases, sea como participante, postor
ylo contratista del proceso de contratacion deben permitir al OSCE o a la Secretaria Técnica de
la Comisién de Defensa de la Libre Competencia del INDECOPI el acceso a la informacion referida
a las contrataciones del Estado que sea requerida, prestar testimonio o absolucién de posiciones
que se requieran, entre otras formas de colaboracion.

BASES INTEGRADAS
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SECCION GENERAL

DISPOSICIONES COMUNES DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION

(i (ESTA SECCION NO DEBE SER MODIFICADA EN NINGUN EXTREMO, BAJO SANCION DE NULIDAD)
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CAPITULO |
ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

1.1. REFERENCIAS
Cuando en el presente documento se mencione la palabra Ley, se entiende que se esta
haciendo referencia a la Ley N° 30225, Ley de Contrataciones del Estado, y cuando se
mencione la palabra Reglamento, se entiende que se esta haciendo referencia al Reglamento
de la Ley de Contrataciones del Estado aprobado por Decreto Supremo N° 344-2018-EF.

Las referidas normas incluyen sus respectivas modificaciones, de ser el caso.

1.2. CONVOCATORIA

Se realiza a través de su publicacion en el SEACE de conformidad con lo sefialado en el articulo
54 del Reglamento, en la fecha sefalada en el calendario del procedimiento de seleccion,
debiendo adjuntar las bases y resumen ejecutivo.

1.3. REGISTRO DE PARTICIPANTES

El registro de participantes se realiza conforme al articulo 55 del Reglamento. En el caso de un
consorcio, basta que se registre uno (1) de sus integrantes.

Importante -

o Para registrarse como participante en un procedimiento de seleccion convocado por las
Entidades del Estado Peruano, es necesario que los proveedores cuenten con inscripcion
vigente y estar habilitados ante el Registro Nacional de Proveedores (RNP) que administra
el Organismo Supervisor de las Contrataciones del Estado (OSCE). Para obtener mayor
informacion, se puede ingresar a la siguiente direccion electronica: www.rnp.gob.pe.

o Los proveedores que deseen registrar su participacion deben ingresar al SEACE utilizando
su Certificado SEACE (usuario y contrasefia). Asimismo, deben observar las instrucciones
sefialadas en el documento de orientacién "Guia para el registro de participantes
electrénico” publicado en https://www2.seace.gob.pe/.

e En caso los proveedores no cuenten con inscripcion vigente en el RNP y/0 se encuentren
inhabilitados o suspendidos para ser participantes, postores y/o contratistas, el SEACE
restringira su registro, quedando a potestad de estos intentar nuevamente registrar su
participacion en el procedimiento de seleccion en cualquier otro momento, dentro del plazo

l establecido para dicha etapa, siempre que haya obtenido la vigencia de su inscripcion o

} quedado sin efecto la sancion que le impuso el Tribunal de Contrataciones del Estado.

1.4. FORMULACION DE CONSULTAS Y OBSERVACIONES A LAS BASES

La formulacién de consultas y observaciones a las bases se efectia de conformidad con lo
establecido en loz numerales 72.1 y 72.2 del articulo 72 del Reglamento.

! Importante

' No pueden formularse consultas ni observaciones respecto del contenido de una ficha de |
- homologacién aprobada, aun cuando el requerimiento haya sido homologado parcialmente
- respecto a las caracteristicas técnicas y/o requisitos de calificacién y/o condiciones de ejecucion.
Las consultas y observaciones que se formulen sobre el particular, se tienen como no
- presentadas.

BASES INTEGRADAS °j
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ABSOLUCION DE CONSULTAS, OBSERVACIONES E INTEGRACION DE BASES

La absolucion de consultas, observaciones e integracion de las bases se realizan conforme a
las disposiciones previstas en los numerales 72.4 y 72.5 del articulo 72 del Reglamento.

| o No se absolveran consullas y observaciones a las bases que se presenten en forma fisica.

e Cuando exista divergencia entre lo indicado en el pliego de abso;fucidn de consultas y
| observaciones y la integracion de bases, prevalece lo absuelto en el referido pliego; sin |
perjuicio, del deslinde de responsabilidades correspondiente

ELEVACION AL OSCE DEL PLIEGO DE ABSOLUCION DE CONSULTAS Y
OBSERVACIONES E INTEGRACION DE BASES

Los cuestionamientos al pliego de absolucion de consultas y observaciones asi como a las
bases integradas por supuestas vulneraciones a la normativa de contrataciones, a los principios
que rigen la contratacién publica u otra normativa que tenga relacion con el objeto de la
contratacion, pueden ser elevados al OSCE de acuerdo a lo indicado en los numerales del 72.8

La solicitud de elevacion para emisién de Pronunciamiento se presenta ante la Entidad, la cual
debe remitir al OSCE el expediente completo, de acuerdo a lo sefalado en el articulo 124 del
TUO de la Ley 27444, aprobado por Decreto Supremo N°® 004-2019-JUS, al dia habil siguiente

La solicitud de elevacion al OSCE de los cuestionamientos al pliego de absolucion de consultas
y observaciones, asf como a las Bases integradas, se realiza de manere electronica a través del
SEACE, a partir de la oportunidad en que establezca el OSCE mediante comunicado.

Constituye infraccion pasible de sancién segun lo previsto en el literal n) del numeral 50.1 del
artfculo 50 de la Ley, presentar cuestionamientos maliciosos o manifiestamente infundados al
pliego de absolucion de consultas y/u observaciones.

FORMA DE PRESENTACION DE OFERTAS
Las ofertas se presentan conforme lo establecido en el articulo 59 del Reglamento.

Las declaraciones juradas, formatos o formularios previstos en las bases que conforman la
oferta deben estar debidamente firmados por el postor (firma manuscrita o digital, segin la Ley
N° 27269, Ley de Firmas y Certificados Digitales'). Los deméas documentos deben ser visados
por el postor. En el caso de persona juridica, por su representante legal, apoderado o
mandatario designado para dicho fin y, en el caso de persona natural, por este o su apoderado.
No se acepta el pegado de la imagen de una firma o visto. Las ofertas se presentan foliadas.

e Los formularios electrénicos que se encuentran en el SEACE y que !os proveedores deben |
' llenar para presentar sus ofertas, tienen caracter de declaracion jurada. ‘[

|« En caso la informacién contenida en los documentos escaneados que conforman la oferta no |

1.5.
Importante

1.6.
al 72.11 del articulo 72 del Reglamento.
de recibida dicha solicitud.
Advertencia

Importante

1.7:

| Importante
' Para

mayor informacién sobre la normativa de fimas y cerlificados  digitales  ingresar  a:

https:/fwww.indecopi.gob.pe/web/firmas-digitales/firmar-y-cerlificados-digitales
BASES INTEGRADAS
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1.8.

1.9.

—

1.10.

1.11.

1.12.

| coincida con lo declarado a través del SEACE, prevalece la informacion declarada en los li
‘f documentos escaneados. |
|
1 L

o No se tomarén en cuenta las ofertas que se presenten en fisico a la Entidad.

PRESENTACION Y APERTURA DE OFERTAS

El participante presentara su oferta de manera electronica a través del SEACE, desde las 00:01
horas hasta las 23:59 horas del dia establecido para el efecto en el cronograma del
procedimiento; adjuntando el archivo digitalizado que contenga los documentos que conforman
la oferta de acuerdo a lo requerido en las bases.

El participante debe verificar antes de su envio, bajo su responsabilidad, que el archivo pueda
ser descargado y su contenido sea legible.

. Importante
 Los integrantes de un consorcio no pueden presentar ofertas individuales ni conformar mas de un |
consorcio en un procedimiento de seleccién, o en un determinado item cuando se trate de |

- procedimientos de seleccién segun relacién de items.

i
i
S —

En la apertura electronica de la oferta, el comité de seleccion, verifica la presentacion de lo
exigido en la seccion especifica de las bases, de conformidad con el numeral 73.2 del articulo
73 del Reglamento y determina si las ofertas responden a las caracteristicas y/o requisitos y
condiciones de los Términos de Referencia, detallados en la seccion especifica de las bases.
De no cumplir con lo requerido, la oferta se considera no admitida.

EVALUACION DE LAS OFERTAS

La evaluacién de las ofertas se realiza conforme a lo establecido en el articulo 74 del
Reglamento.

El desempate mediante sorteo se realiza de manera electrénica a través del SEACE.

CALIFICACION DE OFERTAS

La calificacién de las ofertas se realiza conforme a lo establecido en los numerales 75.1y 75.2
del articulo 75 del Reglamento.

SUBSANACION DE LAS OFERTAS

La subsanacion de las ofertas se sujeta a lo establecido en el articulo 60 del Reglamento. El
plazo que se otorgue para la subsanacion no puede ser inferior a un (1) dia habil.

La solicitud de subsanacién se realiza de manera electronica a través del SEACE y sera
remitida al correo electrénico consignado por el postor al momento de realizar su inscripcion en
el RNP, siendo su responsabilidad el permanente seguimiento de las notificaciones a dicho
correo. La notificacion de la solicitud se entiende efectuada el dia de su envio al correo
electronico.

La presentacién de las subsanaciones se realiza a través del SEACE. No se tomara en cuenta
la subsanacién que se presente en fisico a la Entidad.
RECHAZO DE LAS OFERTAS

Previo al otorgamiento de la buena pro, el comité de seleccién revisa las ofertas econémicas

\ BASES INTEGRADAS
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que cumplen los requisitos de calificacion, de conformidad con lo establecido para el rechazo
de ofertas, previsto en el articulo 68 del Reglamento, de ser el caso.

De rechazarse alguna de las ofertas calificadas, el comité de seleccion revisa el cumplimiento
de los requisitos de calificacién de los postores que siguen en el orden de prelacion, en caso
las hubiere.

1.13. OTORGAMIENTO DE LA BUENA PRO

Definida la oferta ganadora, el comité de seleccion otorga la buena pro, mediante su publicacion
en el SEACE, incluyendo el cuadro comparativo y las actas debidamente motivadas de los
resultados de la admisién, no admision, evaluacion, calificaciéon, descalificacion, rechazo y el
otorgamiento de la buena pro.

1.14. CONSENTIMIENTO DE LA BUENA PRO

Cuando se hayan presentado dos (2) o mas ofertas, el consentimiento de la buena pro se
produce a los ocho (8) dias habiles siguientes de la notificacion de su otorgamiento, sin que los
postores hayan ejercido el derecho de interponer el recurso de apelacion.

En caso que se haya presentado una sola oferta, el consentimiento de la buena pro se produce
el mismo dia de la notificacion de su otorgamiento.

El consentimiento del otorgamiento de la buena pro se publica en el SEACE al dia habil
siguiente de producido.

Importante

omm—— et ————————— e— e e— = ——————

| Una vez consentido el otorgamiento de la buena pro, el érgano encargado de las contrataciones |
| 0 el érgano de la Entidad al que se haya asignado tal funcién realiza la verificacion de la oferfa |
- presentada por el postor ganador de la buena pro conforme lo establecido en el numeral 64.6 del
| articulo 64 del Reglamento. |

-

\o BASES INTEGRADAS /
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CAPITULO II
SOLUCION DE CONTROVERSIAS DURANTE EL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION

2.1. RECURSO DE APELACION

A través del recurso de apelacion se pueden impugnar los actos dictados durante el desarrollo
del procedimiento de seleccién hasta antes del perfeccionamiento del contrato.

El recurso de apelacién se presenta ante y es resuelto por el Tribunal de Contrataciones del
Estado.

Los actos que declaren la nulidad de oficio, la cancelacion del procedimiento de seleccion y
otros actos emitiros por el Titular de la Entidad que afecten la continuidad de este, se impugnan
ante el Tribunal de Contrataciones del Estado.

' Importante _
|« Una vez otorgada la buena pro, el comité de seleccion, estd en la obligacién de permiﬁ.; el
acceso de los participantes y postores al expediente de contratacion, salvo la informacion
calificada como secreta, confidencial o reservada por la normativa de la materia, a mas tardar

dentro del dia siguiente de haberse solicitado por escrito.

Luego de otorgada la buena pro no se da a conocer las ofertas cuyos requisitos de calificacion
no fueron analizados y revisados por el comité de seleccion.

e A efectos de recoger la informacién de su interés, los postores pueden valerse de distintos
medios, tales como: (i) la lectura y/o toma de apuntes, (i) la captura y almacenamiento de
imégenes, e incluso (iii) pueden solicitar copia de la documentacién obrante en el expediente,
siendo que, en este (ltimo caso, la Entidad debera entregar dicha documentacion en el menor
tiempo posible, previo pago por tal concepto.

.\ s Elrecurso de apelacion se presenta ante la Mesa de Partes del Tribunal o ante las oficinas
p desconcentradas del OSCE.

2.2. PLAZOS DE INTERPOSICION DEL RECURSO DE APELACION

La apelacion contra el otorgamiento de la buena pro o contra los actos dictados con anterioridad
a ella se interpone dentro de los ocho (8) dias habiles siguientes de haberse notificado el
otorgamiento de la buena pro.

La apelacion contra los actos dictados con posterioridad al otorgamiento de la buena pro, confra
la declaracion de nulidad, cancelacién y declaratoria de desierto del procedimiento, se interpone
dentro de los ocho (8) dias habiles siguientes de haberse tomado conocimiento del acto que se
desea impugnar.

\ BASES INTEGRADAS @
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CAPITULO Il
DEL CONTRATO

3.1. PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO

Los plazos y el procedimiento para perfeccionar el contrato se realiza conforme a lo indicado en el
articulo 141 del Reglamento.

Para perfeccionar el contrato, el postor ganador de la buena pro debe presentar los documentos
sefialados en el articulo 139 del Reglamento y los previstos en la seccién especifica de las bases.

3.2. GARANTIAS

Las garantias que deben otorgar los postores y/o contratistas, seglin corresponda, son las de
fiel cumplimiento del contrato y por los adelantos.

3.2.1. GARANTIA DE FIEL CUMPLIMIENTO

Como requisito indispensable para perfeccionar el contrato, el postor ganador debe
entregar a la Entidad la garantia de fiel cumplimiento del mismo por una suma
equivalente al diez por ciento (10%) del monto del contrato original. Esta se mantiene
vigente hasta la conformidad de la recepcién de la prestacién a cargo del contratista.

3.2.2. GARANTIA DE FIEL CUMPLIMIENTO POR PRESTACIONES ACCESORIAS

En las contrataciones que conllevan la ejecucion de prestaciones accesorias, tales
como mantenimiento, reparacién o actividades afines, se otorga una garantia adicional
por una suma equivalente al diez por ciento (10%) del monto del contrato de la
prestacion accesoria, la misma que debe ser renovada periédicamente hasta el
cumplimiento total de las obligaciones garantizadas.

| Importante

e Enlos contratos derivados de procedimientos de seleccion por refacion de items, cuando el |
| monto del item adjudicado o la sumatoria de los montos de los items adjudicados sea igual
o menor a doscientos mil Soles (S/ 200,000.00), no corresponde presentar garantia de fiel
cumplimiento de contrato ni garantia de fiel cumplimiento por prestaciones accesorias,
conforme a lo dispuesto en el literal a) del articulo 152 del Reglamento.

e En los contratos periédicos de prestacién de servicios en general que celebren las

Entidades con las micro y pequefias empresas, estas ultimas puecen otorgar como garantia

} de fiel cumplimiento el diez por ciento (10%) del monto del contrato, porcentaje que es

‘ retenido por la Entidad durante la primera mitad del niumero total de pagos a realizarse, de

forma prorrateada en cada pago, con cargo a ser devuelto a la finalizacién del mismo, |

conforme lo establecen los numerales 149.4 y 149.5 del articulo 149 del Reglamento y
numeral 151.2 del articulo 151 del Reglamento.

3.2.3. GARANTIA POR ADELANTO

En caso se haya previsto en la seccidn especifica de las bases la entrega de adelantos, el
contratista debe presentar una garantia emitida por idéntico monto conforme a lo
estipulado en el articulo 153 del Reglamento.

\o BASES INTEGRADAS
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3.3, REQUISITOS DE LAS GARANTIAS

Las garantias que se presenten deben ser incondicionales, solidarias, irrevocables y de
realizacién automatica en el pafs, al solo requerimiento de la Entidad. Asimismo, deben ser
emitidas por empresas que se encuentren bajo la supervision directa de la Superintendencia
de Banca, Seguros y Administradoras Privadas de Fondos de Pensiones y que cuenten con
clasificacién de riesgo B o superior. Asimismo, deben estar autorizadas para emitir garantias;
o estar consideradas en la Gltima lista de bancos extranjeros de primera categoria que
periddicamente publica el Banco Central de Reserva del Peru.

Importante |

- —— e
! Corresponde a la Entidad verificar que las garantias presentadas por el postor ganador de la |
| buena pro y/o contratista cumplan con los requisitos y condiciones necesarios para su aceptacion |
| y eventual ejecucion, sin perjuicio de la determinacion de las responsabilidades funcionales que
.~ correspondan.

nﬁdverten cia

Los funcionarios de las Entidades no deben aceptar garantias emitidas bajo condiciones
distintas a las establecidas en el presente numeral, debiendo tener en cuenta lo siguiente:

1. La clasificadora de riesgo que asigna la clasificacion a la empresa que emite la garantia
debe encontrarse listada en el portal web de la SBS (http://www.sbs.qob.pe/sistema-
financiero/clasificadoras-de-riesgo).

2. Se debe identificar en la pagina web de la clasificadora de riesgo respectiva, cuél es la
clasificacion vigente de la empresa que emite la garantia, considerando la vigencia a la fecha
de emision de la garantia.

3. Para fines de lo establecido en el articulo 148 del Reglamento, la clasificacion de riesgo
B, incluye las clasificaciones B+ y B.

4. Sila empresa que otorga la garantia cuenta con mas de una clasificacion de riesgo emitida
por distintas empresas listadas en el portal web de la SBS, bastara que en una de ellas
cumpla con la clasificacién minima establecida en el Reglamento.

En caso exista alguna duda sobre la clasificacion de riesgo asignada a la empresa emisora
de la garantia, se debera consultar a la clasificadora de riesgos respectiva.

De ofro lado, ademas de cumplir con el requisito referido a la clasificacion de riesgo, a efectos
de verificar si la empresa emisora se encuentra autorizada por la SBS para emitir garantias,
debe revisarse el portal web de dicha Entidad (htip://www.sbs. qob.pe/sistema-
ﬁnanciero/re.’acr’on—de—empresas-aue-se-encuentran—autorizadas-a—emiﬁr—cartas—ﬁanza).

Los funcionarios competentes deben verificar la autenticidad de la garantia a través de los

mecanismos establecidos (consulta web, teléfono u otros) por la empresa emisora.

3.4. EJECUCION DE GARANTIAS
La Entidad puede solicitar la ejecucién de las garantias conforme a los supuestos contemplados
en el articulo 155 del Reglamento.

3.5. ADELANTOS
La Entidad puede entregar adelantos directos al contratista, los que en ninglin caso exceden en

conjunto del treinta por ciento (30%) del monto del contrato original, siempre que ello haya sido
previsto en la seccion especifica de las bases.

BASES INTEGRADAS
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3.6.

3.7.

3.8.

3.9.

PENALIDADES
3.6.1. PENALIDAD POR MORA EN LA EJECUCION DE LA PRESTACION

En caso de retraso injustificado del contratista en la ejecucion de las prestaciones objeto
del contrato, la Entidad le aplica automaticamente una penalidad por mora por cada dia
de atraso, de conformidad con el articulo 162 del Reglamento.

3.6.2. OTRAS PENALIDADES

La Entidad puede establecer penalidades distintas a la mencionada en el numeral
precedente, segtin lo previsto en el articulo 163 del Reglamento y lo indicado en la seccién
especifica de las bases.

Estos dos tipos de penalidades se calculan en forma independiente y pueden alcanzar
cada una un monto maximo equivalente al diez por ciento (10%) del monto del contrato
vigente, o de ser el caso, del item que debié ejecutarse.

INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

Las causales para la resolucion del contrato, seran aplicadas de conformidad con el articulo 36 de
la Ley y 164 del Reglamento.

PAGOS

El pago se realiza después de ejecutada la respectiva prestacion, pudiendo contemplarse pagos
a cuenta, segln la forma establecida en la seccion especifica de las bases o en el contrato.

La Entidad paga las contraprestaciones pactadas a favor del contratista dentro de los diez (10)
dias calendario siguientes de otorgada la conformidad de los servicios, siempre que se verifiquen
las condiciones establecidas en el contrato para ello, bajo responsabilidad del funcionario
competente.

La conformidad se emite en un plazo maximo de siete (7) dias de producida la recepcion, salvo
que se requiera efectuar pruebas que permitan verificar el cumplimiento de la obligacion, en cuyo
caso la conformidad se emite en un plazo maximo de quince (15) dias, bajo responsabilidad del
funcionario que debe emitir la conformidad.

En el caso que se haya suscrito contrato con un consorcio, el pago se realizard de acuerdo a lo
que se indique en el contrato de consorcio.

Advertencia“

En caso de retraso en los pagos a cuenta o pago final por parte de la Entidad, salvo que se
deba a caso fortuifo o fuerza mayor, esta reconoce al contratista los intereses legales
correspondientes, de conformidad con el articulo 39 de la Ley y 171 del Reglamento, debiendo
repetir conlra los responsables de la demora injustificada.

DISPOSICIONES FINALES

Todos los demas aspectos del presente procedimiento no contemplados en las bases se regiran
supletoriamente por la Ley y su Reglamento, asi como por las disposiciones legales vigentes.

@ BASES INTEGRADAS
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SECCION ESPECIFICA

CONDICIONES ESPECIALES DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION

(EN ESTA SECCION LA ENTIDAD DEBERA COMPLETAR LA INFORMACION EXIGIDA, DE ACUERDO A LAS
INSTRUCCIONES INDICADAS)

BASES INTEGRADAS e/
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CAPITULO |
GENERALIDADES

1.1.

1.2.

1.3.

1.4.

1.5.

1.6.

1.7.

1.8.

1.9.

ENTIDAD CONVOCANTE

Nombre : HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ

RUC N° : 20203531550

Domicilio legal : AV. SAENZ PENA-CUADRA 6 S/N PUENTE PIEDRA-LIMA
Teléfono: : 01-5485334

Correo electronico: . ulogistica@hcllh.gob.pe

OBJETO DE LA CONVOCATORIA

El presente procedimiento de seleccion tiene por objeto la contratacion del servicio de
CONTRATACION DE SERVICIO DE PREPARACION Y SERVIDO DE RACIONES
ALIMENTICIAS PARA PACIENTES HOSPITALIZADOS, PERSONAL ASISTENCIAL Y DE
SOPORTE EN EL HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ POR PERIODO DE 730 DIAS"
EXPEDIENTE DE CONTRATACION

El expediente de contratacion fue aprobado mediante El expediente de contratacion fue aprobado
mediante FORMATO N° 02-OSCE DE FECHA 29 DE ABRIL 2024,

FUENTE DE FINANCIAMIENTO
RECURSOS ORDINARIOS
SISTEMA DE CONTRATACION
El presente procedimiento se rige por el sistema de PRECIOS UNITARIOS, de acuerdo con lo
establecido en el expediente de contratacion respectivo.
DISTRIBUCION DE LA BUENA PRO
NO APLICA
ALCANCES DEL REQUERIMIENTO

El alcance de la prestacion esta definido en el Capitulo lll de la presente seccion de las bases.

PLAZO DE PRESTACION DEL SERVICIO

Los servicios materia de la presente convocatoria se prestaran en el plazo de 730 dias
calendarios en concordancia con lo establecido en el expediente de contratacion.

COSTO DE REPRODUCCION Y ENTREGA DE BASES

Los participantes registrados tienen el derecho de recabar un ejemplar de las bases, para cuyo
efecto deben cancelar S/ 5.00 (Cinco 7 00/100) en caja de dicha Entidad.

\G BASES INTEGRADAS
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l Importante l

puede exceder el costo de su r produccion. ,

‘f El costo de entrega de un ejemplar de las bases no

1.10. BASE LEGAL

- Ley N°31953Ley de Presupuesto del Sector Publico para el Ao Fiscal 2024.

- Ley N°31954 Ley de Equilibrio Financiero del Presupuesto del Sector Plblico del afo fiscal
2024,

- D.S. N° 004-2019-JUS, que aprueba el TUO de la Ley N°27444, Ley del Procedimiento
Administrativo General.

- Codigo Civil, Decreto Legislativo N°295.

- Ley N°27806, Ley de Transparencia y de Acceso a la Informacién Publica.

- Ley N°30225, Ley de Contrataciones del Estado y D.L. N°1444.

- D.S. N°344-2018-EF, Reglamento de la ley de contrataciones del estado.

- Directivas del OSCE.

Las referidas normas incluyen sus respectivas modificaciones, de ser el caso.

BASES INTEGRADAS
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CAPITULO II
DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

2.1.CALENDARIO DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

Segun el cronograma de la ficha de seleccion de la convocatoria publicada en el SEACE.

Importante

De conformrdad con la wgesrmosegunda D:sposrc:on Complementana Fmal del Reglamento en

' caso la Entidad (Ministerios y sus organismos publicos, programas o proyectos adsctritos) haya |
d:funo‘rdo el requerimiento a través del SEACE siguiendo el procedimiento establecido en dicha
d:sposrcron no procede formular consultas u observaciones al requerimiento. 5

2.2, CONTENIDO DE LAS OFERTAS

La oferta contendra, ademas de un indice de documentos2, la siguiente documentacion:

2.2.1. Documentacion de presentacién obligatoria

2.21.1. Documentos para la admision de la oferta
a) Declaracién jurada de datos del postor. (Anexo N° 1)
b) Documento que acredite la representacion de quien suscribe la oferta.

En caso de persona juridica, copia del certificado de vigencia de poder del
representante legal, apoderado o mandatario designado para tal efecto.

En caso de persona natural, copia del documento nacional de identidad o
documento andlogo, o del certificado de vigencia de poder otorgado por persona
natural, del apoderado o mandatario, segtin corresponda.

En el caso de consorcios, este documento debe ser presentado por cada uno de
los integrantes del consorcio que suscriba la promesa de consorcio, segin
corresponda.

Advertencia

. De aruerdo con el articulo 4 del Decrefo Legislativo N° 1 246 las Enndades eslan

! prohibidas de exigir a los administrados o usuarios la informacién que puedan

g | obtener directamente mediante la interoperabilidad a que se refieren los articulos 2

) | ¥ 3 de dicho Decreto Legislativo. En esa medida, si la Entidad es usuaria de la
; Plataforma de Interoperabilidad del Estado — PIDE® y siempre que el servicio web

| se encuentre activo en el Catalogo de Servicios de dicha plataforma, no

| correspondera exigir el certificado de vigencia de poder y/o documento nacional de
| identidad. |

c) Declaracion jurada de acuerdo con el literal b) del articulo 52 del Reglamento.
(Anexo N° 2)

d) Declaracion jurada de cumplimiento de los Términos de Referencia contenidos en
el numeral 3.1 del Capitulo 11l de la presente seccion. (Anexo N° 3) :

2 La omision del indice no determina la no admisién de la oferla.

} Para mayor informacion de las Entidades usuarias y del Catalogo de Servicios de la Plataforma de Interoperabilidad del
o Estado — PIDE ingresar al siguiente enlace hitps://www.gobiernodigital.gob.pe/interoperabilidad/

BASES INTEGRADAS
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e) Declaracion jurada de plazo de prestacion del servicio. (Anexo N° 4)*

f) Promesa de consorcio con firmas legalizadas, de ser el caso, en la que se
consigne los integrantes, el representante comun, el domicilio comun y las
obligaciones a las que se compromete cada uno de los integrantes del consorcio
asi como el porcentaje equivalente a dichas obligaciones. (Anexo N°® 5)

g) . El precio de la oferta en SOLES Adjuntar obligatoriamente el Anexo N° 6.
El precio total de la oferta y los subtotales que lo componen son expresados con

dos (2) decimales. Los precios unitarios pueden ser expresados con mas de dos
(2) decimales.

_Importante

* El comité de seleccion verifica la presentacion de los documentos requeridos. De no |
cumplir con lo requerido, la oferta se considera no admitida. .

f- En caso de requerir estructura de costos o analisis de precios, esta se presenta para el
perfeccionamiento del contrato. I

2.21.2. Documentos para acreditar los requisitos de calificacién

Incorporar en la oferta los documentos que acreditan los “Requisitos de Calificacion”
que se detallan en el numeral 3.2 del Capitulo lll de la presente seccion de las bases.

2.2.2. Documentacién de presentacién facultativa:

a) Incorporar en la oferta los documentos que acreditan los "Factores de
Evaluacion" establecidos en el Capitulo IV de la presente seccién de las bases, a
efectos de obtener el puntaje previsto en dicho Capitulo para cada factor.

Advertencia

El comité de seleccién no podra exigir al postor la presentacion de documentos que no hayan
sido indicados en los acéapites "Documentos para la admision de la oferta”, “Requisitos de
calificacion” y “Factores de evaluacion”.

2.3. REQUISITOS PARA PERFECCIONAR EL CONTRATO

El postor ganador de la buena pro debe presentar los siguientes documentos para perfeccionar el
contrato:

a) Garantia de fiel cumplimiento del contrato.

b) Garantia de fiel cumplimiento por prestaciones accesorias, de ser el caso.

c) Contrato de consorcio con firmas legalizadas ante Notario de cada uno de los integrantes de
ser el caso.

d) Cadigo de cuenta interbancaria (CCl) o, en el caso de proveedores no domiciliados, el niimero
de su cuenta bancaria y la entidad bancaria en el exterior.

e) Copia de la vigencia del poder del representante legal de la empresa que acredite que cuenta
con facultades para perfeccionar el contrato, cuando corresponda.

f)  Copia de DNI del postor en caso de persona natural, o de su representante legal en caso de
persona juridica.

4 En caso de considerar como faclor de evaluacion la mejora del plazo de prestacion del servicio, el plazo ofertado en dicho
anexo servira también para acreditar este factor.

BASES INTEGRADAS
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Advertencia

| De acuerdo con el articulo 4 del Decreto Legislativo N° 1246, las Entidades estan prohibidas de
| exigir a los administrados o usuarios la informacion que puedan obtener directamente mediante
' la interoperabilidad a que se refieren los articulos 2 y 3 de dicho Decreto Legislativo. En esa
" medida, si la Entidad es usuatia de la Plataforma de Interoperabilidad del Estado — PIDE® y

siempre que el servicio web se encuentre activo en el Catélogo de Servicios de dicha plataforma,
' no correspondera exigir los documentos previstos en los literales e) y ).

g) Domicilio para efectos de la notificacién durante la ejecucion del contrato.

h) Autorizacion de notificacion de la decision de la Entidad sobre la solicitud de ampliacion de
plazo mediante medios electrénicos de comunicacion ® (Anexo N° 12).

i) Detalle de los precios unitarios del precio ofertado’.

j)  Estructura de costos®.

k) Detalle del precio de la oferta de cada uno de los servicios que conforman el paquete®.

I)  Seguro de cobertura contra dafio a terceros.

m) Seguro complementario de trabajo de riesgo (SCTR)

n) Carnet de sanidad vigente.

0) Tarjeta de vacunaciéon COVID 19,

p) Certificado médico vigente

q) Curriculum vitae de todo su personal (documentado), que brindara el servicio,

Importante

o En caso que el postor ganador de la buena pro sea un consorcio, las garantias que presente
este para el perfeccionamiento del contrato, asi como durante la ejecucion contractual, de ser |
el caso, ademas de cumplir con las condiciones establecidas en e! articulo 33 de la Ley y el |
articulo 148 del Reglamento, deben consignar expresamente el nombre completo o la |
denominacién o razén social de los integrantes del consorcio, en calidad de garantizados, de
lo contrario no podran ser aceptadas por las Entidades. No se cumple el requisito antes
indicado si se consigna tnicamente la denominacion del consorcio, conforme lo dispuesto en
la Directiva “Participacion de Proveedores en Consorcio en las Contrataciones del Estado”.

o En los contratos periédicos de prestacion de servicios en general que celebren las Entidades
con las micro y pequefias empresas, estas ultimas pueden otorgar como garantia de fiel
cumplimiento el diez por ciento (10%) del monto del contrato, porcentaje que es retenido por
la Entidad durante la primera mitad del numero total de pagos a realizarse, de forma
prorrateada en cada pago, con cargo a ser devuelfo a la finalizacién del mismo, conforme lo
establece el numeral 149.4 del articulo 149 del Reglamento y numeral 151.2 del articulo 151
del Reglamento. Para dicho efecto los postores deben encontrarse registrados en el
REMYPE, consignando en la Declaracién Jurada de Datos del Postor (Anexo N° 1) o en la
solicitud de retencién de la garantia durante el perfeccionamiento del contrafo, que tienen la
condicion de MYPE, o cual sera verificado por la Entidad en el link
http://www2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2 opcién consulta de empresas acreditadas
en el REMYPE.

( o En los contratos derivados de procedimientos de seleccién por relacion de ftems, cuando el
monto del item adjudicado o la sumatoria de los montos de los items adjudicados sea igual o
menor a doscientos mil Soles (S/ 200,000.00), no corresponde presentar garantia de fiel
cumplimiento de contrato ni garantia de fiel cumplimiento por prestaciones accesorias,
conforme a lo dispuesto en el literal a) del articulo 152 del Reglamento.

5 Para mayor informacion de las Entidades usuarias de la Plataforma de Interoperabilidad del Estado — PIDE ingresar al
siguiente enlace https:/iwww.gobiernodigital.gob.pe/interoperabilidad/

6 Entanto se implemente la funcionalidad en el SEACE, de conformidad con la Primera Disposicion Complementaria Transitoria
del Decreto Supremo N°® 234-2022-EF.

7 Incluir solo en caso de la contratacion bajo el sistema a suma alzada.

Incluir solo cuando resulte necesario para la ejecucion contractual, identificar los costos de cada uno de los rubros que
comprenden la oferta.

% Incluir solo en caso de conlrataciones por paquete.
@ BASES INTEGRADAS
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i Importante

e Corresponde a la Entidad verificar que las garantias presentadas por el postor ganador de la
buena pro cumplan con los requisitos y condiciones necesarios para su aceptacion y eventual
gjecucion, sin perjuicio de la determinacidon de las responsabilidades funcionales que
correspondan.

o De conformidad con el Reglamento Consular del Pert aprobado mediante Decreto Supremo N°
076-2005-RE para que los documentos publicos y privados extendidos en el exterior tengan
validez en el Pert, deben estar legalizados por los funcionarios consulares peruanos y
refrendados por el Ministerio de Relaciones Exteriores del Pert, salvo que se trate de
documentos pliblicos emitidos en paises que formen parte del Convenio de la Apostilla, en
cuyo caso bastaré con que estos cuenten con la Apostilla de la Haya'.

e La Entidad no puede exigir documentacion o informacion adicional a la consignada en el
} presente numeral para el perfeccionamiento del contrato.

2.4,PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO

El contrato se perfecciona con la suscripcién del documento que lo contiene. Para dicho efecto el
postor ganador de la buena pro, dentro del plazo previsto en el articulo 141 del Reglamento, debe
presentar la documentacion requerida en Mesa de partes de la Entidad, cito en la AV. SAENZ
PENA-CUADRA 6 S/N PUENTE PIEDRA-LIMA.

I Importante

En el caso de procedimientos de seleccion por relacion de items, se puede perfeccionar el contrato |
. con la suscripcion del documento o con la recepcion de una orden de servicios, cuando el monto
- del valor estimado del item no supere los doscientos mil Soles (S/ 200,000.00).

I
i
NS — s u b

2.5. FORMA DE PAGO

La Entidad realizard el pago de la contraprestacion pactada a favor del contratista en pagos
periédicos (mensual) o hasta agotar el monto del contrato, seguin el siguiente detalle:

o Copia de contrato suscrito con la entidad y el contratista

« Comprobante de recibos de pago por honorario. (personal del contratista)

e Copia del PDF planilla electrénica (a partir del segundo mes),

o Pago de CTS y gratificaciones (cuando corresponda al personal del contratista).

= 2

Para efectos del pago de las contraprestaciones ejecutadas por el contratista, la Entidad debe
contar con la siguiente documentacion:

« Informe de comité de supervision y del total de consumo de raciones del personal de salud
y paciente hospitalizado del mes correspondiente expedido por el servicio de nutricion y
dietética. (De acuerdo al punto 22.2 de los TDR)

o Acta de conformidad emitida por el servicio de Nutricion.

s Comprobante de pago.

Dicha documentacién se debe presentar en la Unidad de Mesa de Partes de la Entidad
cito en la AV. SAENZ PENA-CUADRA 6 S/N PUENTE PIEDRA-LIMA.

0 Segun lo previsto en la Opinion N* 009-2016/DTN.
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CAPITULO 1lI
REQUERIMIENTO

Importante

contratacion.

. De conformidad con el numeral 29.8 del articulo 29 del Reglamento, el drea usuaria es responsable
| de la adecuada formulacion del requerimiento, debiendo asegurar la calidad técnica y reducir la
necesidad de su reformulacion por errores o deficiencias técnicas que regercutan en el proceso de

3.1. TERMINOS DE REFERENCIA

CAPITULO NI
REQUERIMIENTO

TERNMINOS DE REFERENCIA

CONTRATACION DEL SERVICIO DE PREPARACION Y SERVIDO DE
RAGIONES  ALIMENTIGIAS PARA PACIENTES HOSPITALIZADOS,
PERSONAL ASISTENGIAL Y DE SOPORTE EN EL HOSPITAL CARLOS
LANFRANGO LA HOZ

1. "

El presente proceso tiene por finalidad seleccionar a una empresa especlalizada en
brindar servicios de alimentacion para pacientes hospltalizados, asl como para la
atencion al personal de salud y de soporte en el hospital Carlos Lanfranco La Hoz.

2.0BJETIVOS DE LA CONTRATAGION

Eslablecer los requisitos relaclonades con la calidad de los alimentos a adquirir, que
asegure su buena preparacion, en condiciones de higiene, salubridad y oponunidad para
los usuarios del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz

3.CARACTERISTICAS Y CONDICIONES DEL SERVICIO A CONTRATAR

31 DESCRIPCION Y ALCANCES DEL SERVIGIO A CONTRATAR: El servicio de
alencion de raciones alimenticia para paciente hospltalizado y personal de
salud y de soporte. contempla para el personal Nombrado y Contratado (CAS),
Destacado, Residentes, Interno de Pre Grado que realizan jornada de 12 horas
conlintas y gue preste servicio en diferentes areas de hospitalizaclon y emergencia

3.2 EL CONTRATISTA BRINDARA LA ATENCIONES DE RACIONES ALIMENTICIAS
A PAGIENTES HOSPITALIZADOS PERSONAL DE SALUD

a) ATENGION A PACIENTES HOSPITALIZADOS

» Para los pacientes del hospital, la alencién de racion alimenticla sera servidas en
amblentes de hospitalizacion.

« Los pacienles hospilalizados de las diferenles areas como medicina, cirugla, gineco-

BASES INTEGRADAS

obsletricia, pedialrla, UCI, tienen derecho a una racion completa, sea de dieta hormal o
especializada en caso de emergencia se brindara al paciente con permanencia mayor de
12 horas, No tienen derecho a la alimentacion, el paciente hospitalizado menor de 12
horas, salvo algunas acepclones (pacientes NN y/o en sltuacién de abandeno).

Los pacientes dados de alta en la mafiana solo tienen derecho al desayuno de ese dia,
salvo paciente pedlalrico de hospitalizacion recibiran raciones durante su permanencia.
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»  Sele brindara racion allmenticla a madres que aseguran la alimentacion con leche materna
extralda en el lactario de paciente para los reclén nacldo hospitalizado en neonalologla
(prematuro, a término), segun evalugcion del nulriclonista de turno.

« La empresa deberd cumplir con las Polllicas de Jactancla materna del HCLLH, lag cuales estara en
coordinacién con el servislo de nulrlcion.

« Ningtin paciente que se atienda por consuliorio externo tiene derecho a la alimentacion
hospitalaria,

h) ATENCION AL PERSONAL

o Las alenciones alimenticlas se brindaran de acuerdo al rol de turno programado, firmado por la
jefatura inmediata, jefatura de unidad de personal. No est4 permitida la autorizacion verbal para
las alenciones alimenticlas, Es indispensable para la atencion al personal de salud la
Identificacion con fotocheck y/o DNL.

o La empresa brindara la alencion bajo la modalidad de linea de autoservicio eel comedor, al
personai 2 salud.

¢) ATENCION PERSONAL NOMBRADO
e Laempresa brindara las raciones alimenticias al personal asistencial que efectiia guardias de 12
horas consecutivas y efectivas (GD/GN)
o El personal de Guardia diurna percibira selo almuerzo.
o El personal de guardia hocturna percibira cena y desayuno.
« El personal nombrado ho recibira alimentacion en turnos de Marana (M), MafianalTarde (MIT) y

Tarde (T).

d) ATENCION PERSONAL CAS
o La empresa brindara racién alimentlicia en turno de 12 horas (MIT) y Noche (N) (10 raciones durante ol mas),
» En turno MT (12 haras) recibira almuerzo.
» Turmo Nocha (M), se le alendera cena y desayuno.
o Durante el lurno de 6 horas Mariana (M) o Tarde (T) no percibiré alimentos,

&) ATENCION PERSONAL EN FORMACION (RESIDENTE)
El Resldenle, recibira racin alimenlicia en turno: GD, GN o MIT (10 raciones al mas).

o El personal de Guardia diurna percibiré almuerzos.
« El personal de M/T percibira almuerzos
o El personal de guardia noclurna percibira cena y desayuno.

F) ATENCION PERSONAL EN FORMAGION (INTERNOS) DE TODAS LAS ESPECIALIDADES

o El personal Inlerno, reclbird raclon alimenticia en jornadas de 12 horas continua M/T, N
o En lurno de jornada de 12 horas (M/T) recihira almuerze
« El personal de jornada nocturna de 12 horas (N) raclblra cena y desayuno.

BASES INTEGRADAS
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ATENCION COMPLEMENTARIA

o El personal de Nutricion y Dietética podra Consumir una racién alimentaria dentro de su turno de
trabajo (Resolucién Ministerial N® 865- 2013, INCISO 6.3.5).
e El director ejecutivo, director Adjunto y Jefe de oficina de Administracidn, podra consumir un

desayuno y almuerzo de manera diarla.

= El director ejecutivo, tiane la facultad de autorizar las raciones alimenticias (desayuno,
almuerzo, cena ylo refrigerio) de forma temporal y por situaclones excepcionales al

personal de salud.

4. PROGRAMAGION DE RACION ALIMENTICIA A GONTRATAR

La programaclon de racion alimenticia a conlratar es por 2 afios (730 dlas de calendarlo) el
servicio de atencidn de raciones alimenlicia para paciente hospitalizado y personal de salud y de

soporlte.

PROGRAMACION DE RACION ALIMENTICIA

RAGIONE
5

PAGIENTES HOSPITALIZADOS

COMPLETA, COMPLETA HIPERPROTEICA
BLANDA HIPOGRASA HIPOGLUCIDA,
RENALES, HIPOSODICAS

2,000,

48,000,

ALIMENTACION COMPLEMENTARIA 111

30

720

ALIMENTACION

COMPLEMENTARIA | II, LICUADOS,
LIQUIDA AMPLIA y LACTEOS

360

8,400

PERSONAL DE GUARDIA

COMPLETA

4,533

108,792

4.1 DISGREGADO DE DIETAS PARA PACIENTE HOSPITALIZADO (DIETA SOLIDA:
COMPLETA, COMPLETA HIPERPROTEICA BLANDA, HIPOGRASA HIPOGLUCIDA,

RENALES, HIPOSODICAS)

PROGRAMACION
MENSUAL

RACION
MENSUAL

PROGRAMCION

PROGRAMACION
RACION MENSUAL

PROGRAMACION EN
RACION
2aiios (730 dias)

\e BASES INTEGRADAS
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DESAYUNO 2,000 24000 | 300 [ 7,200
["ALMUERZO 2,000 24000 1000 24, 000
COMIDA 2,000 24000 700 18,800
B TOTAL DE RAGIONES 2000 46000

4,2-DISGREGADO DE ALIMENTAGION COMPLEMENTARIA 1

RAGION PROGRAMACION PROGRAMCION PROGRAMACION PROGRAMACION EN
MENSUAL MENSUAL MENSUAL DE RACION
RAGIONES 2aitos (730 dias)

DESAYUNO 30 360 4.5 100

ALMUERZO 30 360 15 360 =

COMIDA 30 360 10.5 252 T
TOTAL, DE RACIONES 30 720

..

4.3 -DISGREGADO DE DIETA COMPLEMENTARIA | I, LIGUIDA, LICUADOS, LIQUIDA AMPLIA,

[TRACION PROGRAMAGION | PROGRAMACION PROGRANAGION | PROGRAMACION EN |
MENSUAL MENSUAL MENSUAL RAGION
3 RACION 2afos (730 dias)
i “DESAYUNO 350 4200 62.5 1260
i ALMUERZO 360 4200 175 4,200 T
| COMIDA 350 4200 122.5 2,940 B
TOTAL DE RAGIONES 360 8400

4.4 ESTIMACION DE DIETA SOLIDA DE PERSONAL ASISTENCIAL Y DE
SOPORTE DIETA 8OLIDA:
RACION PROGRAMACION PROGRAMACION PROGRAMAGION PROGRAMACION EN
MENSUAL ANUAL RACION
MENSUAL DE RAGION | 2ai0s (730 dias)
‘ DESAYUNO 3180 38160 4Tt 11,448
Ll TALMUERZO B840 32,000 3420 p2080
GENA 3180 36,160 636 15284

BASES INTEGRADAS
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TOTAL DE RACIONES 4,633

108,792

Fuenle: Servicio de Nulricion

5. CALCULO DE CONSUMO DE RACIONES ALIMENTICIAS,

El page por conceplo de las raciones sera el siguienle;

Para el caloulo de Ias raciones complelas servidas en el dia, se utilizara la Unidad Técnica de
Raclon Alimenticia Servida (UTRAS) del Minislerlo de Salud; con faclor de ponderacion

correspondienie a:

»  Desayuno... ................ 0,15 de Racion
P Almuerzos.................. 0.50 de Racion
¥ Comida... ..o, 0,35 de Raclén
¥ CeNa.. ieiiniisnininnn, 0.20 de Racion

¢ 8. EL VALOR CALORICO DE LAS RACIONES

Las raclones alimenticias normales serén de 2,400 calorias dla Distribucion

calérica en:

e Desayuno: 480 calorias... .ccvrnricrnrine . 20%
*  Almuerzos: 1080 calorias.........covenienn 45%
s Comida 1 B40calorlas... oo 35%

e Elvalor calérico de la Cenas sera de 600 a 700 calorlas manteniendo la misma relaclén de

nufrientes que se establece para las raciones normales en el presente reglamento del
Departamento de nutriclén y dielética,

7. PARA EL DESARROLLO DEL SERVICIO DE ELABORAGION Y PREPARACION DE
ALIMENTOS EL /LOS CONTRATISTA DEBERA (N) CONTAR CON EL PERSONAL

REQUERIDO

<I Nufriclonista Administradora con experiencia en produccion. 1
# | Nutricionista con experiencia en calidad 1
g Cacinero(a) —turno- mafiana "
| cocinero(a) - turno- tarde 1
rd
Ayudante de cocina 1
Oparario(a) de linea ( servido de alimentos) 2

@ BASES INTEGRADAS
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.

N

¥

Parsonal de limpleza

Personal de almacén

Parsonal vajillero.

| Cocinero(a) régimen de dietas

Ayudante de coclna dietas

Técnico(a) en nulriclén, para drea de hospltalizaclon 3
(inedicina, clrugla, ginecologia, pediatria, emergencia.

“Téenloo(a) en nulrlcion para central de formulas enlerales 2
adulto y formula laclea-leche malerma

nulrigién

Auxiliar en nulriclon, esludiante universilario da tllimo giclo de 2

TOTAL

19

PERFIL LABORAL DEL PERSONAL SOLIGITADO

"CARGO U
OCUPACION

REQUISITOS MINIMO

NUTRIGIONISTA
ADMINISTRADORA con
experioncia en produccion

Tilulo a nombre de la Naclén como profesional nulriclonista, con
coleglatura y habllitaclén vigente. Experlencia laboral no menor a dos
afics en drea clinica (PRODUCCION) de Insliluciones Publicos o
Privados, Con un Minimo de 20 haras en capacilaclon en curse de
actualizaclén en nulriclén clinica ylo Buenas Practicas de Manufactura
(BPM).

Nola; la colegialura y habilitacldn se requiare para el inlgio de la
participacion efacliva en ef conlralo

NUTRICIONISTA ¢on
experiencia en calidad

Titulo @ nombre da |a Nacion coma profasional nutriclonisia, con |
coleglatura y habllitacian vigenle. Experiencia laboral no imenar & dos
afios en drea calidad en Instituciones Publicos o Privados: con un Minimo
de 20horas de capacilaclon en el curso de acluallzacién en nulricion
¢linlca y/o Buenas Préclicas de Manufactura (BPM)

Nola: la coleglafura y habilitacion se requlere para el inicla de la
participacidn efectiva en ol coniralo

COCINERO(n)
(Turno mafiana)

Tacnigo con Tililo a nombre de la naclén, como cocinero, experiencia
Jaboral no menor a un afo, acreditado madianle conslancla de trabajo,
con minimo de 20 horas en capacilacion de gasironomia y on Buenas

COCINERO(E) Praclicas de Manufactura(BPM). Se acepla experlencia antes y después
(Turno tarde) T ‘
Taner cerificado o constancla de capacitacidn de ¢on minimo 17 horas
AYUDANTE DE | en gastranomla y Buenas Practicas de Manlpulacion (BPM), experiencia
COCINA labaral no menar a 6 meses cama ayudanle de cocina.

BASES INTEGRADAS
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OPERARIO(a) DE LINEA
(SERVIDO DE
ALIMENTO)

Tener experiencia laboral no menor a 6 meses como operario de linea
(servido de alimentos), en servicio de alimenlacion (hospilales, clinicas,
reslaurantes), lener capacltacién con 17 heras en curso de buenas
préclicas de manufaclura (BPM)

! PERSONAL LIMPIEZA
(Turno maefana y°
tarde),

Esludlos de secundaria Completa, tener experiencla mayor a 6 meses en
trabajos de limpieza en amblentes en general, con un minino de 17 horas
en capacilacidn en limpieza y desinfeccion da superficies y eliminacion
de residuos. La cual debe ser acreditado con conslancla de lrabajo y
capacilacion,

PERSONAL DE
IALMACEN

Tener constancia y cerlificado de esludio secundarlo, experiencia de
Irabajo no menor a 6 meses como almacenero de alimentos en general,
con un minimo de 17 horas de capacltaclon en buenas practicas de
manufactura (BPM) y conservacion de alimenlos, limpieza y desinfeccion
de superficies, con documenlos que acredile

PERSONAL
VAJILLERO

Tener estudio basico de secundaria, con experiencia no menor a seis
meses, como vajlllero, con 17 horas de capacilacion en limpieza y
desinfeceldn de superficles, ellminaclén de reslduos y desinfeccién de
menajes.

g COCINERQ(A) (REGIMEN
# DIETAS)

Personal con experiencia laboral en preparacion de diatas no menor a dos
aflos, que acredile con conslancia de Irabajo, constancla de estudio y
Capacilacion, cursos en gaslrenomia y Buenas Praclica de Manipulacion
(BPM) con minimo de 17 horas (No mayor de 6 meses comprobada con
documentacién).

AYUDANTE DE COCINA - |Personal con experlencla laboral mayor de 1 afio en serviclos de
DIETA lalimentncién hospilalaria, curso y/o capacitacion en buenas praclicas de

manufaciura (BPM) y dieto terapia, con un minimo 17 horas debe acredilar
conslancla de estudlos.

TECNICO DE NUTRICIONN

Técnico con Tilulo a nombre de la nacion, experiencia laboral no menor
de un aiic como lécnico en nulricidn seclor piblico yfo privado, con un
minimo de 17 horas de capacitacion en curso de dietolerapia y buenas

praclicas de manufactura (BPM)

Auxiliar de nuirleién
festudiante universitario de
altimo clclo en nutricidn

Personal con experiencia laboral mayor a 8 meses ¢n sarvicios da
alimentacion hospilalaria con seminarios y/o cursos de capacilaclon en
BPM y dielo (erapla con minimo de 17 horas, Cual debe acredilar
constancia de estudio.

9. FUNCIONES DEL PERSON

elaboracion, servido, distribucion y
salud de la entldad, segdn las palo

¢ Responsable de la elaboracion y
emilira al Sarvicio de Nulricion la

anlicipacion.

7

@ BASES INTEGRADAS

AL DE LA EMPRESA CONTRATISTA

9,ANUTRICIONISTA ADMINISTRADORA CON EXPERIENCIA EN PRODUCCION
= Responsable de coordinar con el persoral a su cargo, para realizar las aclividades de preparacion,

entrega de las raclones al pacienle hospitalizado y personal de
loglas, previa coordinacion con las nulricionistas del hospilal.

cumplimiento de programacion de dletas y sus varledades,
programacion mensual de mends de pacienle y personal de

guardia con su respeclivo macro nulrientes, gramaje a ulllizar de las.preparaciones con 1 mes de

¢ Realizar el consolidado de dlelas de fonrna mensual y hacer enlrega dentro de los 5 dlas del mes
siguiente, 8l servicio de nulricion para la verificaclan y conformidad respeclivo.

e Responsaeble del cumplimiento de las programaciones de formulas enlerales segin horarlo,
volumen y fraccionamisnto pravia coordinacién con la nulrcionista del hospilal.

e Organizar las funciones especllicas del personal a su cargo.

219
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Reallzar los pedidos de materia prima.

Coordinar operacionas loglslicas en liempo, calldad y lugar.

Emilir los Informes frecuentes al servicio de nulriclén y mantener informado da las ocurrencias de
las aparaciones do la empresa conlralista,

El horario de ingreso del profesional nuiriclonista drea calldad sera de 6:30 am a 8:00 pm

El profesioiial nutriclonlsta se encargara del conteo y cotejo de las dlelas hosplialarias y raciones
del personal de salud, siendo esta de forma dlaria dando la conformidad el prafeslonal nulriclonista
del hospilal de lumno (desayuno, almuerzo cena) para ello Implementara formato de cansumo de
raclones,

9,2 NUTRICIONISTA GON EXPERIENGIA EN CALIDAD

¢ Es Responsabilidad y obligacion de la nutriclonlsta dar cumplimiento a los Procedimiento
operalivo estandarizados (PQE), POES, chack list BPM y SSOP da cocina, almacén, hafio,
Plan de capacilacién de BPM, POES, POE al personal lrabajador a su cargo plande limpleza
y desinfeccion de éreas de trabalo. desinfecclon de allmentos (verduras, labla de picar,
licuadoras, mesas, mesonas, nanog), Plan de mantenimlento de anuipos (cronograma
anual), control de rotacién, fecha de vencimianto, fecha de lrasvase de prodiictos perecible y
na pearacibles.

o Responsable de realizar el control de calidad de los alimenlos y sus propiedadas
organoléplica color olor, sabor, conslslencla, temperatura cumpliendo con el horaric
@slablecido sagan termino de referencia a diarlo y durante todo el fiujo aperacional (recepoion,
alimacenamiento, preparacion distribucian y eliminacion).

e Supervisar que los residuos de alimentos no consumido per el personal de turno, asl como
los sobrantes de comida y despardicios de alimenios (preparacién cocina), se coloquen en
recipienles provislos de tapas y en bolsas plasiicas de color nagro, antes de su disposicion
final deberan estar debidamenle cerradas y rolulada. cuyo caso sera do aenleras
rasponsabilidades del conlratista el cual deberé seguir las recomendaciones segin la Norma
Técaica N° 096 DIGESA-MINSA, VOLUMENT,

e Supervisar que los residuos de alimentos de los paclenles, debera ser depositado en
recipignles con tapa y recubiertos Interiormente con polietileno de alla densldad de color rojo
{micra 72.8) por lralarse de residuo blocontamminantes y seran tratadocomo tal hasta su
disposicion final.

o Supervisar la enlrega de raciones a paclente hospllalizado (plso) en larminos de calidad,
presentaclon, olor, sabor,

s Presentacién de la degustacion de preparaciones de las dielas'segin pragramacion paclente
hospitalizada y personal de guardia al nulriclonlsta del hospital. Esta degusiaclon se realizaid
diariamente anles del servido de los allmentos y su respectiva correccion,

e Moniloreo de certificado de calidad de praductos perecibles.

o Solicilar control bacterioldgico, de preparaciones cocidas y crudas superficie viva e inerte.

o Verificar ) corraclo servido en dreas de hospltalizaclon, ast como verificar que ninguna
charola permanezca en horas de visila o terminada la racion por el paciente na dgbe
permanecer en'plso las charolas.

e Verilicar el correclo recojo de desperdicios © sobrantes de diela en las dreas de
haspilalizacion.

o  Cualquier olra funcién que sea necesarla para cumplir con la obligacion del puesto.

o Elhorarlo de Ingreso del profesional nulricionista drea produccion sera de 7:30 am a 7:30 pin

#  [s obligatorio Ia presencla permanente del profesional Mutricionista qulen debe eslar en sus
lahores adecuadamenta uniformado con ropa de faena de color crema, durante los 7 dias de la
semana, su ausencla eslara sujela a penalidadas.
% Laempresa, a travég de' su profeslonal nulricionista se encargara ohligatoria del conteo y
colejo de las dietas hospitalarias y raclanes del personal de salud, la misma, que debera guardar
relaciones con el conteo del hospilal, en caso que el profesional nulriclonlsta de produceidn se
ausenlara por descanso o enfermedad, debera asumir Ia funclon el profesional reemplazante,

Nutricionista Administradora en produccion: El horario de ingreso del profesional nulricionista sera de de
6:30 am a 4:30 p.m considerando 1 hora de refrigerio. Nutricionista de Calidad: El horario de Ingreso del

profesional nutricionista

sera 900am a 6,00 pm, Considerando 1 hora de refrigerio . Es obligatorio la

presencia permanente del profesional nutricionista qulen debe estar en sus horas laborales adecuadamente
uniformado con ropa de faena de color crema durante los 7 dias de la semana su ausencla estara sujeta a

penalidad,

BASES INTEGRADAS
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9.3 COCINERO(fa) TURNO MANANA Y TARDE

o Elcocinero turno mafiana preparar el desayuno y almuarzo que cumpla con los gramajes
de los insumos y con las caracleristicas organoléplicas: olor, sabor, color, seg(n la programaclon
de ment presentado al Hospilal, el cocinero conlara con personal de apoyo (ver cladro de

requerimiento de personal).

e  Es responsabllidad del cocinero larde se encargara de la preparacldn de comida para
pacientes hospilalizados y cena para el personal de guardia, la misma que debe cumplir con los
gramajes de los Insumos y con las caraclerislicas organoléplicas: ofor, sabor, color, segan la
programacion de mend,

9. 4AYUDANTE DE COCINA

lmagen N1

s Saencargara de preparar los alimantos de acuerdo a las indicaciones del coclnero, asi como
el servido y transporte da los alimentos coclnado.

9.5 OPERARIO(a) de linea (serviclo de alimento).
e Seencargaran del servido del desayuno, alinuerzo, cena seglin el turno programado.
¢ Redlizara la limpleza del comedor (mesas y slllas) antes y después de cada alimento
»  Reslizara ofras funclones que designa la nulricionista a cargo, *

9,6 COCINERO(a) DE REGIMEN DIETAS.

e Preparar las dielas para pacientes hospllalizados segun lipos establecidos y de acuerdo a
las Indicaciones dal profesional nutilcionista de lurmo del drea de hospltalizacion (dietas
blandas, hipoglucidas, hiposédico, liquidas, liquidas amplias, alimentacion complementaria,
ele.).

9.7 TECNICO(A) EN NUTRICION PARA PREPARACIONES DE FORMULAS
ENTERALES ADULTO Y PEDIATRICO
El personal lécnico de nulrlsidn cumplird las sigulentes funclones:

o Preparaciones de formulas enlérales (arfesanal ylo formula poliméricas) <e acuerdoa las
Indicaciones del profesional nutriclonitla y palologla del paclente, las cuales estard disefiado
bajo un esquema de alimentacién del paclente con su respecliva horario de alenclén,

e Preparacion de formula lacteos/suplamento nulrclohal (PEDIATRICOS) de acustdo a la
Indlcaclan del profeslonal nulricionista.

e El personal lécnico de nulricién no podrd salr a olras dreas corno hospllalizaclon, serd

BASES INTEGRADAS

1ty




/

X

[HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ
CONCURSO PUBLICO N° 001-2024-HCLLH /C.S-PRIMERA CONVOCATORIA

exclusiva del 4rea, con la finalidad do evilar la contaminacion cruzada, se encargara de
abaslecer todos las alimentos preparados con su respectivo rotulado para su distribucion final
quien hard entrega al lécnico nutricion del area de hospilalizacion,

o El personal comunicara oporlunamente el abaslecimiento o desabastecimiento de las
formulas enlerales.

o F|parsonal beniao destinado para estas éreas {endra como funcion la distribucion, entrega de
agua, racién alimenticia (desayunn, almuerzo, cena, media maiiana, media tards), formulas
enlorales al paclente de acuerdo a la patolagla clinica.

o Elaborara los indicadores que se colocan en las charolas.
o Se encargard del orden, limpleza de su area,

9.8 TECNICO(A) EN NUTRICION, PARA AREA DE HOSPITALIZACION (MEDIGINA,
CIRUGIA, GINEGOLOGIA, PEDIATRIA y EMERGENCIA, LEGADITO)

o El personal t&cnico destinado para estas Areas lendra como funcion la distribucion, enlrega de
agua, raclon alimenticia (desayuno, almuerzo, cena, media mafiana, media larde), al pacienla
de acierdo a la patologla clinica.

o Hara recojo de las charolas de las 4reas da hospilalizacion.

e Hara un buen reciclado de los residuos sobranles da la dieta del paciente (bincantaminania),
y coardinara con parsonal de limpieza para su raslado y eliminacion.

o El lavado y desinfeccion del coche de alimento,
o Elahorara los indicadores gue se colacan en las charolas.

o Deberan contar con indumenlaria exclusiva para lal fin aplicando fas Buenas Praclicas de
Manipulacién, a fin de evitar contaminacién cruzada (2 mudas diarlo).

e Manlenerlimpio y desinfeccion conslante del draa de praparacion de alimenlos para pacienles
hospilalizados.

» Consolidado diario de alencién de dielas y formulas a pacientes.

9.9 AUXILIAR DE NUTRICION, ESTUDIANTE DE ULTIMO CICLO EN NUTRICION
Funciones:

e Apoyara al servido do alimentos en el desayuno, almuerzo, cena en el cual proveeran en
ol coche de allimento y harén entrega al personal éenlca de nulrcion, para el Iraslado y
enlrega de alimentos al paciente hospitalizados

o Roalizara el lavado de las charolas y (lensilios de las dialas

o El personal no padré sallr a olras areas como hospifalizacion, sera exclusivo del area con
| finalidal de evitar la contaminacién cruzada,

« Haran el buen reciclaje del residuo biocantaminante

9,10 AYUDANTE DE COCINA DIETA.
Cumplira las slguientes funciones:

e Apoyard a la cocinera de dieta en la preparacién y servido de los allimenlos en el
desayuno, almuerzo, cena en el cual proveeran en ol coche de alimenlos. Y haran anlraga
al personal técnico de nulrlcion, para el traslado y entrega de alimentos al paclente
hospitalizado.

e El personal, no podra salir a olras dreas de la coclna,

o Sera exclusivo del area, con la finalidad de evitar la contaminacién cruzada,
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R

o Reallzara el lavado de ulensilios de las dietas,ollas.

* Harén el buen reciclaje de residuo no conlaminado, (lo que se genera de la
praparacion de alimenlo).

9.11 PERSONAL DE LIMPIEZA

e Se encargara de |a limpleza y desinfeccion de los amblenles a diario en el cual sa elaboran
y se sirvan los alimentos, |

e Una vez por semana una limpleza profunda (tado material de limpleza se encontrara fuera
del amblente de serviclo como: escoba, Irapeadores, guantes halde de lrapeador), debe
conlar con dos mudas de camblo.

9.12 PERSONAL VAJILLERO
Sea encargard del lavado desinfeccion de la vajilla, menaje en general que realiza al
cansumo del personal de salud

9.13 PERSONAL DE ALMACEN

¢ Seencargara delarecepclony almacenamiento de Insumo apllcando el método PEPS (Primero ;
que enlra primero que sale), usando el Kardex de control.

¢ Verificara que los produclos tengan registro sanilario, eliqualas, lemperalura, peso correclo
apariencla, regisiro sanitario,

¢ distribuira los Insumos segtin caraclerlsticas de conservacién, dabldamente rotulado.

s Gonlrol de temperatura an camaras de congelacion y conservacion (diarlaments regisiro de
lemperalura en formato)

¢ Otro profesional:
% La empresa ganadora de la buena pro conlard con un Ingenlero(a) de Induslria allmentaria,
debera acradilar experiencia, y lener colegidlura habilitada. Se acredilara al inlcio del
servicio . 1
% La funcién que realizara el profesional, es la implementacion del PGH del servicio de
alimentacion, lodos los manuales, como: BPM, POES, PHS a aplicarse en cada una de las
operaclones de elaboraclén de allmenlos, para el cual se le dard los primeros 15 dias
calendarlos de Iniclado el serviclo.
v Implementara un manual fisico y digilal de procediinienlos y procesos deBuenas |
pracllcas de Manlpulacién (BPM) asl como los PHS, apllcarse en cada uno, |
) v Implementara el formalo y/o ficha de Moniloreo de check list BPM y SSOP de cocina, alimacen, I
bafio:
|

v Implemenlara al Plan de capacilacion de BPM, POES, POE. al personal trabajador a su cargo,

v" Implementar Flujo de Procedimientos en las dreas del Servicio de Allmentacli,

|
|
|
v Implemeniara.al Plan de limpieza y desinfeccldn de dreas de irabajo. !
v' Implementara el monitoreo de condiciones y mantenimienlo de equipos. |

1

v Implementara el Monitoreo de des infestacion y control de plagas,
9.14  CAPACITAGION
La empresa que adgulera la buena pro; facllitara al personal técnico manlpulador de alimentos, |
profesional nutricionista y demas personal a su cargo, capacilacion en lemas relacionados a: higlene y i
manipulacién de alimentos, Intoxicacion alimentarlas, eliminaciéon de residuas, ele. por insliluciones
aspecidlizados como Universidades, Institute, MINSA, DIGESA la capacilacion sera cada mensual, se
S . verificara con conslancia de capacilacion.

SE ACOGE LA OBSERVACION: las constancias de capacitacién que presente la empresa que
adquiera la buena pro seran de acuerdo a la NTS-173-MINSA/2021/DIGESA .
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11.2

1.3

10 CONSIDERACIONES QUE DEBERA TENER EN CUENTA EL CONTRATISTA
EN CUANTO ALPERSONAL

La falla del personal requerido y el Ingreso del personal nuavo, sin previa presentacion por
parte da la empresa y sin aulorizacién por parte del Serviclo de Nulricion, serdn sujelos a

penalldades.

Toda caimbio de personal debe ser comunicado al serviclo de nulriclén, con una anliclpaclén
da dos (02) dlas habiles, acredilando el perfil exigido en los lérminosde referencia.

£l proveedor tomaré las medidas necesarlas para brindar el descanso respectivo del
personal, este no deberé afectar la atencion del serviclo ni del horario y se manlendra el
ntmero de personas requertdo durante el dia (ver N 8),

Tado personal que se encuenire enfarmo no laborard, lamara su descanso por enfermedad
bajo responsabilidad de la empresa,

La empresa dehera contar con personal de relen o cubre [ranco, para cubrlr los lurnos de

persanal que se encuenire en su dia da descanso yfo por descanso medico debido a uha
enfermedad.

El persanal cubre Franco realizara la funcion del personal que se encuenire en descanso, la

misma que debe lener las caracleristicas y experiencla exigidas en el presente requerimiento.

11-REQUISITOS QUE DEBEN GUMPLIR EL PERSONAL DE LA
EMPRESA CONTRATISTA

El personal manipulader de allmenfos debe estar en buenas condiciones de salud, en el

cual se evaluara periddicamente, la misma que debe contar con ¢arnat de sanidad, certificado de
salud y carié de vacunacion.

El personal conlard ¢on uniforme de colo blanco, 02 mudas complelas El unlforme

reglamentario con logo de identificacion de la emipresa, segun el drea de lrabajo.

Area de Produccidn:

Segin No:ma Sanltarla N° 103 del Manipulador de Alimentos del MINSA

Pantalon y chaqueta (no lransparente) color blanco, con logo de la Empresa.
Chiaquela de camblo

Mandilén blanco de hule

Gorro blanco de tela anli fluldos.(imagen 1)

Mascarilla faclal 03 capas y/o RESRIRADOR N5, KNBS,

Guanles de malerlal de vinil o polietileno descariable.

Guanles de lavado Largo hasta el cado, 18 Pulgadas.

Mandll Impermeable, no inflamable.

Botas blancas anlideslizante de Jebe (cocinero, ayudantes de cocing)

Zapalos Negros o blanco de cuero con plania anlideslizante y Punia e Acero(Técnica de
nutricion/ bachilleres, moza)

Délantal blanco.
Personal de Llimpleza Usaré el uniforme de color marrén con logo de la Empresa
El parsonal de almacén seré de Color Celeste o Azul, con logo de la Emprasa.
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12 EL CONTRATISTA DEBERA CUMPLIR
a) ‘La empresa que obluviera la Buena Pro deberé presentar al Servicio de Nulricién deniro
de los primeros quince dias (15)de suscrilo el contralo de alencion los siguientes
dooumentos:
b) Plan de manlenlimlento preventive y correciivo con su respeclivo cronograma delas
maquinas de propiedad del hospital y equipos de la empresa.
C) Plan de programa permanente de erradicacion de inseclos y roedores,

d) Manual de manipulacién de alimentos de acuerdo a la normalividad vigenle. Adjuntando
formalo check list del personal manipulador. el documento podré presenlarse al iniclo del
serviclo

@) Plan de control de temperatura camaras congelacion y refrigeracion de productos
perecibles, y temperalura en linea de serviclo,

f) Plan de abaslecimiento y manejo de Insumos perecible y no perecibles.

d) Relacién de proveedores calilicados y cerlificados.

h) El conceslonario debe presentar claslficacién de riesgos de producto quimicos.

=

i) Formalo check lisl de procedimienlo operalivo de eslandar de saneamiento (SSOP) de
serviclo, formata check list, buena préaclica de manipulacion BPM y SSOP de coclna,
almacén (mensualmente).

j) Plan de desinfeccion de alimentos perecibles, adjunlo a formalos ulilizados durante el
serviclo.

k) Formalo de Control de cloro.

I) Laempresa har4 enlrega da la Programacién de mend dal primer mes {personal salud y
pacientes hospitalizados), la mlsma que seran correglida por el profeslonal nulricionisia
del hospital, las cuales seran devuelta a la empresa con el visto bueno, para que presente
con su respectivo gramaje de macro nulriente. no se aceplaran en lranscurso de los
servicios cambios Imprevistos de la programacion de mentt los cuales no eslé bajo

\ sustenlo, la misma qlie esla sujeto a penalldades.

M) Una vez coordinado el menti entre &l nulriclonista de la empresa conlralista y del Hospital,
¢l personal de coclna se encargara de la preparaclén de los alimentos siguiendo lodos los
estdndares de higlene y calidad para ofrecer platos sanllarlamente seguros,
gastronomicamente alraclivos y con el valor nulricional solicitado por el Hospilal,

E n) La empresa presenlar cada 15 dlas de cada mes la programacién de ment tanlo de pacienle y
persaonal de salud para su respsclive correccion y aprobacion por el serviclo de nulricién.

0) El proveedor debera brindar el régimen dietélico especifico que pueda requeriilo el
personal de guardia tnicamenle sera proporclonado por el conceslonario cuando esién
acredilados bajo receta médica previa solicitud a la Jefalura de nutricion.

Pp) El proveedor praporcionara en el verano refrescos de frulas y en el invierno bebidas
calientes (café, t&, anis, infusiones ele.) allbre demanda para el personal de guardia, los
cuales deberan de eslar colocado en el comedor en dispensador de agua, mantenido a
lemperatura segun la estacion.

q) El proveedor lomara precauclones para evitar fallantes de raclones.

I) El proveedor beneflclado con la adjudlcaclén debe compromelerse a respetar esta regla
como parte del contrato alendlendo los pedidos sl hublera necesidades mayores o tomar
las previsiones del caso si hubiera disminucion.

ik s) El proveedor realizara la atenclén de servido en forma amable y con lrato cordial de

! comprobarse mallralo verbal al personal delainslitucion, Queja del afeclado debera constar
on el libro de reclamaciones (INDEGOP!) , sl cual serfa elevado a la Unidad de Geslion
de la Calidad, bajo las normas establecidas por la Inslilucitn de acuerdo a la Ley de

Procedimienlos Administralivo, se lomard las medidas correclivas neczsarias, en caso

=

El proveedor proporcionara en el verano refrescos de frutas (almuerzo y/o cena) y en el invierno
bebidas calientes como café (desayuno), te, anis,infusiones(almuerzo y/o cena)etc a libre
demanda al personal de guardia, los cuales deberan estar colocados en el comedor en
dispensador de agua, manteniendo la temperatura segtin estacion.
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que el concesionarle de alimenlos no tomo acclones inmediate
t) Adaunos de los elemenlos ulllizados para procurar un producto y serviclo integral son:
-El proveedor debera contar con Termometros de Allmentos.

- Fl proveedar debera contar con pizarra acrilica n el cual colocard al ment del dia con
sus dos opclones en el comedor (lunes a Domingo).

L) La empresa presentara al Sevicio de Nulricién, cada lin da mes [nforme mensual check lis
de parsonal, mend programado, lista de proveedores, (aplicaclén de los manuales y formalos
de control.).

V) Conirato del personal a su cargo, el mismo que no debe transgredirlas narmas del lrabajo
vigenle an el Per(

W) La empresa realizara linpleza de la trampa de grasa cada 02 meses, y en coordinacién

pravia ¢on el serviclo de nutriclén y serviclos generales. presenlara un cronograma de

limpleza

Se contard con dias Festivos a lo largo del afio, el conlralista brindara ment especial

acorde a la celebraclén por al Dia da la Madre, Dla del Padre, 28 de Julio, Navidad y Afio

Nuavo con Men( Mejorado. Asimismo, por el Anlversario del Hospilal, brindara menti

majorado sin costo alguno, quien debera coordinar con el servicio de nulricton,

La ampresa contratistaimplementaré la decoracién adecuada en el ambiente de comedor

segln facha espacial (Navidad, Dia de |a Madre, Dia del Padre, 28 de Julio y Aniversario

Institucional),

Empresa contara con un representante legal, para que pueda tener todas coordinaciones

con la entidad, la misma que debe emillr la designacion con documento.

X

~
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13. RESPONSABILIDAD DEL CONTRATISTA A SU PERSONAL TRABAJADOR
a) El contratisia estd obligado a cancelar oporlunamente Ias remunaraciones de sus
Irabajadores, asi como las gratilicaciones y demds beneficlos de ley.

‘) Laempresa ganadora de la buena pro, para la firma dal cantralo y durante loda la vigencia
del tiemo, debera mantener vigente las principales polizas de seguros lales como la de
Seguiro de Accldentes Personales o Seguro complementario de Trabaja de Rlesgo para sus
Irabajadores y su acluallzaclon en caso de cambio de personal. Asl como su raspeclivo
contrato de trabajo del personal a su cargo. el documento podré presentarse al iniclo del

servicio

¢ ) La misma que na deber4 transgredir las normas de trabajo vigente en el Perd. (

d) Los afrasos an los pagos de remuneraciones, o la no presentaclon de documentos que o)
acredilen el pago del personal que lahora en serviclo de alimentacion, sera sujeto 8 causal
de resalucion da conlrato, pese haber sldo requerido en dos (02) situaclones,

) El conlralisla que adquiera la buena pro esta obligado a Iniclar sus labores contodo el
personal prapuesto (en la avaluacldn), cualquler cambio de personal, debera ser sallcilado
con dos (02) dias de anticipacién al Servicio de Nutricion con copla a la Unidad de Loglstica,

a través del correo electionico ulogistica@hellh.gob.pe adjuntando las caraclerislicas exigidas
o superlor al presente lermino de referencia.

F) Elcontralislaimplementara un cuaderno da control de asistencia de lodo su parsonal a cargo,
con la finalidad de monilorizar el Ingreso y sallda del personal,

14 OTRAS CONSIDERACIONES
Atenglén del servicio

El conceslonario implementara encuestas cada semeslre (06) meses dirigidos al personal, con al
objetivo de conocer el grado de satisfaccion dal usuario, conrespeclo a los alimentos brindados y
alencion, implementara un buzén de sugerencia en gl comedor para qus los consumidores puedan
hacer comentarios respeclo al servicio brindado. Slendo los puntos a tratar,

SE ACOGE LA OBSERVACION: La entidad brindara las dimensicnes de trampa de grasa asimismo la trampa
de grasa no tendra acumulacion de restos o desperdicios para que el ganador de la buena pro inicie el
servicio sin ningdn problema.
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" ALIMENTOS SERVICIOS
Calidad Atencion de servicio
Canlidad Limpieza
Higlene Cambios de ambientacion.

«  De oblener en la encuesla un nivel de desaprobacion la empresa debera adoplar lodas las
medidas corraclivas para el mejoramienla del servicio y aplicar las recomendaciones respeclivas
para subsanar las observaclones detectadas al serviclo de alimentacién, a fin de mejorar el
mismo. En caso contrarlo se aplicara las penalldades de acuerdo al formalo de supervision.

o El Proveedor que adquiera la buena pro brindara la atencién de racién alimenticia da acuerdo a
la patologia del pacienle a las dreas de: cirugia, medicina, ginecologla, pedialria, emergencla
(observacion adulla, topico de medicina, 1opico de cirugia, Tépico de pedialiia, 16pico de
ginecologla), drea de laclarlo de paclente y UCI,

15-CON FINES DEL CONTRATO SE AFLICARAN TODAS LAS NORMAS SANITARIAS
DE ALIMENTOS (COMPRAS Y LOGISTICA)

a) El Conlralista esla obligado a cumplir las Normas Técnica Sanltarias N°114 ~MINSA/DIGESA. y
ademas con las disposicionas relacionadas con el Servicio de Alimenlaclén, de los produclos
perecibles y no perecibles.

b) La calidad de los alimentos ulilizados en la preparacion de los ments se reglrd a las Normas enmllidas
en Decrelo Supremo N°007-98-SA que apruebe el reglamenlo sobre Vigilancia Control Sanilario de
Alimentos, Norma Sanitarla para los Serviclo de alimentacién en establecimiento de Salud RM N*748-
2012/MINSA, NTS N*098 MINSA-DIGESA, NTS N*128 MINSA /2016/DIGESA y NTS N*103 MINSA
DGS

G) Se debe seleccionar a los proveedores de acuerdo a la calidad de sus procesos y produclos.

d) Los proveedorss seran avaluados y deberan acredilar cetlificacion como proveedor. Ademas, asegura
ol abaslecimiento de productos a las operaclones de manera oporluna (en las fachas programadas),

@) Todo insumo de preparacién se ajustard segun la tabla de dosificacion de ingredientes del MINSA
(Reglamento de Departamentos de Nulricién Dielélica del MINSA), del cual no se refiera las presenles
bases.Los productos psrecibles que ingresan al hospilal deben ser de primera calidad, la misma que
deba contar con cerfilicado de calldad, en caso de no contar dichos produclos no ingresara.

15.1 Plan de Abastecimiento de Insumos para el Hospltal

La empresa debe selecclonar a sus principales proveedores de alimenlos en base a la calidad de
sus procesos produclivos y productos finales. De esta manera, garantizan la inocuidad de los
alimentos y por ende la salud de los comensales del Hospilal. Los proveedores realizarén los
despachos direclamente al comsdor del Hospilal Carlos Lanfrance La Hoz. El cronograma de

despachos calculado para la operacion es la sigulente:
o Productos Carnicos: 3 veces por semana
¢ Productos Frescos (verduras, lubéreules): 3 vecas por semana.

& Productos secos (abarroles, enlatados). 3 veces por semana

15.2 Plan de Manejo de Insumos
El Plan de Manejo de Insumos debe ser moniloreado por el 4rea de Calidad de la empresay
por el serviclo de Nutricion del Hospital,

El Plan de Manejo de Insumos debe lener las sigulenles Etapas:

16.3 Stock Minlmo

= La empresa debe mantener un stock minimo de 2 dias de Insumos perecibles y no
perecibles. La distribucion se electuard de la sigulenle manera:
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02 dias de stock para produclos perecibles (no se aceplard stock de frulas y verducas para
mas dias puesto que sa deterioran, malogran plarden frescura).

02 las para productos secos y congelados.

16.4 Recepclén de Mercadoria
En esla etapa, el encargado del comedor verificara que los Insumos que llegan tengan las
eliquetas, lemperalura, apariencia, peso corraclo, reglslro sanitario.

16,6 Almacenaje de Praductos Perecibles y No Perecihles
Los insumos deben eslar almacenado adecuadamente de acuerdo a la normativa

15.6 Preparaclén y Manipulacién de Alimentos.
En esla elapa debe cumplir con la Inoculdad de los allmentos para la preparacién de las raciones los
Insumos Alimenlarios deberan lener las sigulenles caracler/sticas:

CARNE DE RES:
¢ Selloy boleta de venta dal camal autorizado.
s Presenlaclén de la eame en plezas de acuardo a la minula
a  Cares no fibrosas

o Alaracepeion colorrojo subido, superficie brillante, firme al lacto, ligeramente himeda y de olor
caraclerlstico.

s Elpeso de las cames deberéa ser dg acuerdoa la preparacién de dosificacion de Ingrediente
tabla del Ministerlo de Salud., en el caso da sefialaren las bases.
e Vlsceras congelada :Todo producto importado deberd tener sello de aulorizacién registrado por
SENASA.

16.7 PESCADOS Y MARISCOS:

Deben estar protegidos con hielo en cajas o bolsas de plaslico resistente y en camaras
religeradoras, El pescado debe tener agallas rojas y himedas, ojos prominentes, brillantes y
Iransparentes, escamas firmemente adheridas, came firme al tacto (no deja impreston del dedo),
olor caraclarlstico

16.8POLLO -AVE:
« 21 paso del polle debe ser enlra 2,00 kg, ~ 2,200kg. no se aceplara menos 2,00kg.

@ Sl la presentacldn es con golpe frio; debera ingresar embolsado hermélicamenta.

» No se aceplara alas como presa,

16.9EMBUTIDOS:
e Embolsado y sellade herméticamente y con regisiro sanitarlo.
eDeher4 Ingresar can aularizacion sanilaria y fecha de vencimianlo Impraso en la envollura (no
eligueta)
15,10VERDURAS — HORTALIZAS -~ LEGUMBRES - TUBERCULOS:
o Los procuctos deben ser de primera calidad; Previamente Selecclonados.
o Transporladas en ceslas, cajas de madera o plaslico, no ingresaran en costales ni cajones carrados.
(lubéreulos: papa, camole).
s Evilando el mallrato y la exposiclon al sal.
A .. 15, 11FRUTAS:
/ /A__) ) e Los produclos deben ser de primera calidad peso aproximado da 180 a 200gr.
\( - . il
&
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o Lag lrutas se rachazaran si presentan: avanzado eslado de madurez, corles o grielas en la cascara,
presencia de pardsilos o por presentar mordida de roedores. Deben ser ransportadas en ceslas
de madera o plaslico en forma exclusiva.

o Mo se permiliré el ingreso de "blanquille” como fruta,

¢ No se aceplaran frutas verdes ni coloraadas mandarina y naranja,

16,12S08BRE ABARROTES EN GENERAL:
Todo producto debe ser envasado.
e Deben ser adquiridos de distribuidores formales.

»  La eliquela debe conlener el nimero de regisico sanilario vigente, la direccion del fabricante o
distribuldoer. Fecha de caducidad figurara en el envase,

o Se rechazaran las latas hinchadas, oxidadas o abolladas; los frascos o bolellas que presentan
roto el sello de seguridad, 108 produclores sin rotulo, los grancs parasitados o con cuerpo
exlrafic (piedras astillas, heces de raedores, elc.), demasiado partidos, que lengan olor a
hangos, rancios,

o Elazicary las harlnas deben mostrarse bien secas.

18.13CEREALES Y GRANOS:
¢ Los productos deben ser de primera calldad selecclonados.
¢ Los cereales y derivados limplas y libre de humedad y cuerpo exlrafios, las harines sin Irozos
solidificado, ni lener olor a rancio.

¢ Fideos seran de marca se puede usar otra marca reconocida por la autoridad compelente, con
registro sanllario vigenle y simllar calldad del prodiiclo.

@ PAN: pan 40g debae lenar olor caracterlstico y corleza da color caramelo, fresca.

N 16.14PRODUCTOS ENLATADOS:
" 8in abolladuras
° Deberd lener autorizaclon sanlitaria.
L Fecha de vencimiento impreso en el envase (No eliquala).

18.15VIVERES SECOS:
® Envasados y sellados herméllcamente.

e Debera lener Registro Sanilario vigenle.
® Fecha de vencimiento Impreso en el envase (No ellquela)

e Los productos allmenliclos envasado no deberé ser en bolellas de vidrio por razones de
seguridad y deberan conservar su etiquetas o membreles, los aceiles deberén ser 100% vegelal

16,16 CONDIMENTOS:
*  Siel alimento ha sida procesado; debera tener Reglslro Sanitario,

¢ Sl el alimento no ha sidlo procesado; debera Ingresar enlero y sin pelar.

5 , " M547vY0GUR
: \ 5 e Envasados y sellados hermélicamente.

17
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¢ Debera lener Registro Sanitario vigenle,
s Fecha de vencimiento Impreso an el envase ( No stiqueta )

¢ No se reclhira envases can slickers pagados, que no correspendan al de fa fabrica o centro
de produceion.

e  Envase capacidad 1 litro,

o Comador y paclenies se sollcita yogur descremado 1 % grasa

16.-DESCRIPCION DEL SERVICIO

16.1 ETAPA: ADQUISICION
La empresa serd responsable de la adquisicion de malerias primas de forina que se
encuantren en Gptimo eslado a su ingreso al Hospital, Los productos cumpliran los raquisitos
de calidad e inocuidad, asl como las normas legales vigentes, Las caracleristicas de eslas
materias primas se delallan en la presente bases.

16, 2ALMACENAMIENTO

Las malerias primas deben cumplir NTS N°098 MINSA /DIGESA
El almacenamlento de materias primas ¢ Insumo que interviene en la alaboracién de los
alimentos deben cumplir can los siguientes requisilos:

e Almacenarse en ambiente en buen estado conservacion de higiene.

e Almacenar en su envase originales
¢ |denlificar la fecha de Ingreso a almacén para efeclo de una correcla rofacion de los productos

o [Eslar dispuesto en orden y debidamenle separados para permilir la circulacion da aite
* No debe de haber conlaclo directo con el piso, paredes o lecho.

e Aimacenamiento de pragictos no peracibles

e Almacén lluminada y vaniilado

e Tempesalura y humedad conlralado para los produclos que lo requiera que Impida la
proliferacion da mohos 21°C

» Luego de recepcionar las malerias primas, eslas se almacenaran segin las caraclerlslicas de
cada insumo. Todo movimiento se reglstrara en tarjeta vislble (Cardes manual 6 automético)
y cuinnlié el principlo PEPS (lo primero en enlrar es lo primero en salir).

16.3 ALIMENTO PERECIBLES
Maleria prima de origen animal (carnes, aves, huevos; pescado, lacleos, embutidos, ele.), se

almacenaran a menos de 6°C a 1°C

Las carmes congeladas que no sa ulilicen de Inmadialo, se conservaran en camaras e
congelacién a lemperalura lgual 6 anlerior a— 18°C.

Canlrol da temperalura los equipos deben de disponer de disposilivo calibrado que permita facil
lactura, colocado en un lugar visible.

Los productos denlro de la cdmara de refrigeracion deben estar ordenados (no abarrolados) para
permilir la correcta distribuclén del frio.

Los equipos de refrigeracién y congelaclén seran objeto de limpleza y desinfecclon periddica de
acuerdo al cronograma aprobado por la Nutriclohlsla del hespital. Asi mismo, se debe
implementar a dichos equipos de un mantenimiento preventivo, a cargo del proveedar a cargo.

BASES INTEGRADAS
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17.- ETAPA: PREPARACION DE COMIDA Y DIETAS

Al elagir malerias primas e insumos se realizara un segundo conlrel de calidad de dichos
produclos, en que se verllica que no hayan sufrido deterioro.

17.1 FLUJO DE PREPARACION

Sa cumpliran las sigulenles praclicas de seguridad sanilarie:

Todas las tareas deberan seguir un flujo que dislinga (res areas espacilicas denominadas
drea sucia, intermedia y limpla (Se asume que los poslores conocen la definicion y
caraclerislicas de las mismas). No debera haber cruce en ningiin sentido entre dreas. De ser
necesario, el personal se lavard, desinfeclara y camblard de uniforme. Para facililar el
monitoreo del area,

En el 4rea sucla se practicara las operaciones previas a la preparacion de comida que
involucra el conlaclo con lierra y suciedad, por ejemplo. El pelado de vegelales y lubérculos,
limpieza da hortalizas (exlracclén de hojuelas maltraladas, rafces, elc.)

Corle y preparacion preliminar de carnes (deshuesada, desgrasado) limpieza de pescado
(descamado, eviscerado, lavado) lavado de pollo.

En el area intermedia se realizaré el acondicionamiento de las materlas ..fmas limplas, por
sjemplo: el lavado, desinfaccion y corle de verduras el lrozado, fileteado, molido y aderezado
de las carnes pescado y pollo.

En el 4rea limpla se praclica el corle de las carnes cocidas el armado de las preparaciones
finalas (plato friv), el servicio de los platos para el comensal y la distribuclén de los allmentos
paria las cocinas de piso,

No debera haber cruce de personas del drea sucia a la inlermedia nl de esla al &rea limpia,
en ningtn sentldo .de ser necesario el camblo de posicién de un manipulador de alimento
desde na rea sucla a inlermedia o limpla sera necesarlo que se camble tofalmente la ropa
proteclora y que 3e lave y desinfecle las manos,

El personal debara lavarse las manos minuciosamente enlre una y ofra manipulacion de
productos en las diversas elapas de elaboracién.

Los equipos y utensllios que hayan enlrado en contaclo con maleria primas crudas y
conlaminados deberan limpiarse, lavarse y desinfeclarse cuidadosamente, enles de ser
utilizados, sa evitara el contaclo de eslos con produclos cocidos o pre cocidos es
convenienle utlizar equipo para productos crudos y para cocidos espacialmente los
cuchillos y tabla de picar. (de colores), para cadaalimento.

Se cumpliran con adecuadas acllvidades. de preparaciones previas: descongelado, lavado,
(agua con cloro minimo residual de 0.5 p.m.). Desinfeccion de horlalizas, deshojado de
verduras, para lo cual el Proveedor confara con un medidor de cloro y medidor de
lemperalura de carnes.

17.2 Servido comedor; se aplicard los principlos de buenas préclicas de manipulacion.

El personal que aliende lendrd buena presenlacion y portard folochek, asimismo,
presenlara en lodo momento lralo corles hacia los comensales,

La smpresa no debera servir alimenlos o preparaclones recalentadas ylo sobrantes del
dia.

Comedor eslara slempre limplo y de aspeclo agradable. La empresa deberé proporcionar
alcohol gel en el comedor para el personal de salud para la atencion del dia como

desayuno almuerzo y cena.

Los alimentos preparados devuellog por el Sewiclo de Nulricion por considerarlos NO
APTOS o mal preparados para ¢l consumo, seran repueslos inmediatamente por el
conlralista mediante nueva preparacion.

L.a empresa habilitara jabén liquido, alcohol gel y papel toalla en lodos los punlos del

Ui |
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servicio de allmantacion que cuente un lavadero,

17.3 SALIDA DE COCHES A LAS AREAS DE HOSPITALIZAGION

Una vez listo las raclones, la nutriclonisla del hospital revisa los coches dando conformidad, el
personal técnice de nulricién en nulricion se encargara de realizar a distribugién del mismo, para
el cual iz nulricionisla de calidad verilicara su anlrega,

Terminada la distribucion la técnica de nuldgién reportara las dielas sabrantas & la nuldcionista
del hospltal, Las cuales permaneceran an el coche hasta su disposiclon.

El proveedor alenderd a los pacienles en charolas dreas de hospilalizacion, en érea de
emergencia laper descartable y para las formulas enterales y suplementos nulriclonales podra
dispaner frasco da vidrio  y/o descarlables

El proveedor alenderd el serviclo de allnentacién a las dreas de emergencia (observacién
clrugla, observacion de pediatria, observacién de adultos, observacion de ginecologla)
garanlizando la atencién y seguridad con taperes descarlables blodegradable y proporcionara
agua a los pacienles, Las 4reas de legado, capilla seran alandidos en charolas y en frascos de
vidrlo las formulas enterales,

La empresa proveedora de alimento deberd adecuarse a la necesldad de la Instilucion previo
coordinaclon con el serviclo de nulricion.

18 HORAR|O DE PREPARACION DE ALIMENTOSPARA PACIENTE HOSPITALIZADOS
Y PERSONAL ASISTENCIAL:

Dasayuno Almuerzo Comida
Pacienles 5:30a.m.- 6:30a.m 9:00a.m —11:60 a.m. 3:46pm -5:00pm
Hospitallzados
" Personal 6:30a,m.- B:30a.m 9:00a.m —12:00 a.m. 5:00pm. -7:30p.m
Guardia Cena

18.1 HORARIO DE DISTRIBUCION DE RAGIONES PARA PACIENTES HOSPITALIZADOS

[Racién Hora de Entraga Tlempo para Hora recojo (acoplo)
al Paciente Ingesta
Desayuno. 8:40 a.m hrs, 60 minutos 07:45 hrs.
“Almuerzo 12,30 hrs. 60 minulos 13:30 fus,
“Comida ) 18:00 hrs. 60 minulos 19:00 hrs.

18,2 HORARIO DE ATENGION A PERSONAL ASISTENCIAL Y DE SOPORTE

Raclén Infela de Afencian ~ Teimino de Atenclén
Desayuno, 07:16 am. 09:00 a.m,
Almuerzo 12:16 pm. 3:00 pm.
Co!nlda 7: 45pm 10;00 pm.

BASES INTEGRADAS
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19 COMPOSICION DEL MENU,

19.1 DIETA COMPLETA

Desayuno completo (PERSONAL y PACIENTES)
El desayuno complelo conslara de:

COMBINAGION

w01 TAZA de 240 ce. :Cereal (avena, quinua, Kiwicha, efc.)

+ 01 Tazade 240 cc
» Yogurt (2 vez por semana) o

» Leche (3 veces por semana) 6

* petsonal que desge calé podid solicilarfo en reemplaze de alquna bebida (cereal, leche
Jdugo, vogurl)

s Café ce forma dlaria

% 1 vaso de jugo de frula 200 ml/ o fruta enlera o ensalada de fruta.

01 sandwich fuerte: res, pollo, alon, cerdo(chicharran), pavo, huevo, jamén de pals,
relleno de sangrecila y en pan variado.

% 1 séndwich débll (Acelluna 2 veces x semana), palta, torfila, salchicha huachana,
lamal con saisa crlolla, queso, homelel, lorlillas, papa arrebozada, camole, en pan
variada,

% 1Pan Iriple (palta, jamdn, pollo deshilachado) una vez por semana

Nota: en caso de considarar pan Iriple no sa programa otros séndwich (no

pragramar débll nl fusrte) .

2
e

SANDWICH FUERTE i FRECUENGIA

(Breparacién)

30gr. filete de attin 1 vez por semana
30gr de lilele de pollo 1 vez por semana
30 gr. De filete de pavo 1 vez por semana
30 gr da filete de chancho. 1 vez por semana
30gr. res (hamburguesa, lomilo came) 1 vez por semana,
30 gr de relleno. 1 vez x semana,

1 vez por semana

* Los shidwiches dependiendo la prepavacién debueedn calocar mostasa, lechiga,

ot e

Ciclo carnteo (Personal de guardla y Paclente hospltalizado)
Esle clelo camico se cumplird para la programacitn de las dos opciones de menti en el almuerzo de

i ) personal de salud
i

21
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“Almuerzo, cena, comida Fracuencia
Res 3 semanal

L_Po_llo 4 semanal
Pavo 2 semanal
Gallina,pato - 2 quincenal
Pescado, trucha, bonito, follo, 2 semanal
Visceras(hlgado, mondongo**, corazén) 2vez x mes
Cerdo** 2 vez mes

Gramaje de cérnicos (en cocido

Cérnlégé ]
' Vacuno l B 150 ¢. Pulpa ¢ Molido

180 g Con hueso
Aves ( pato, gallina, pavo, pollo) Pulpa 150 g.

Con hueso: 200 g,
Cerdo Pulpa: 150 g

Caon hueso: 200 g.
Trucha, pescado en filete Filete 180 g.

T ———]

visceras

rAlmuerZO: (Personal de Aslstanclal y de saporte)

Composician delmeni

» Entrada frla o callente (3 veces) o sopas / cremas. (gramaje carnico 50g.) (4 vaces).

« Ensalada fresca 100 g, de acuerdo a la presentaclon de la programacién semanal. Debe estar
compuesto por al menos de 3 verduras variades (lechuga, lomale pepenillo) con limén o
vinagreta, en caso de verdura sancochada de 100g- 120g de forma variada

» Plalo de fondo: 02 opciones.

» Arroz y [ o guarnicion.

+ Refrosco natural de libre consumo (colacar refresquera) con aziicar, la empresa colocar una jarra
de agua pura a disponibilldad del comensal.

« Poslre variado:
-Frula nalural (peso nelo) 180g-200g. 4 veces a la semana

-Compolas de frutas y varfadas arroz con leche, mazamorra morada elc. (200 ml) 2 veces
por semana

- Poslre: budin, allajor, empanada, lorla helada, elc, 80 g (01). unavez alasemana

Almuerzo (paclente hosplitallzado)
Composlelén del meny
sopas/ cremas.

Ensalada coclda; Debe estar compussto por al manos de 3 verduras (200 gr).

\ BASES INTEGRADAS
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o

s Plato de fondo: 01 opelon,

s Arroz y /o guarnicion,

»  Poslre varjado:
- Fruta natural (100 g),
-Compotas de frutas (200 ml)

- Poslre: 100 g (01 vez por mes).
Comida (solo paciente hospitallzado)
Comnosiclén del menid

e sopas/ cremas.

+ Ensalada cocida; Debe eslar compuesto por al menos de 3 verduras (200 gr)
s Plaiode fondo: 01 opcldn, (serd el mismo preparado del personal de la cena)
o Arroz y /o guarnicidn.

s Poslie varlado:

-Fruta natural (160g o 160 g).

-Gompolas de frutas, mazamorra de frulas (200 ml)

-Postre; budin, empanada, etc. 100 g (01 vez por mes).

.Cuﬁa {“80"1";“‘;3;!"-9‘;[16?1" de asistenclal y de ;t-J-F-I-OI’tE)

Composlclén del mena
a Ensalada cuda/cocida: Debe estar compuesto por al menos de 3 verduras (100 gr) servido
eh plalo de enlrada, Debe contar con programacion durante el mes o semana.

s Plalo de fondo: 01 opcion,
e Arroz y /o guamicion.

[ o Refresco nalural de libre consumo y sin azdear indusldial (colocar relrasquera).

¢ Poslie variado: Frula natural (160g o 180 g), compolas de frutas, mazamorra (200 ml) o
Postre de panaderla de peso aproximado100 g (01 vez por mes).

19.2 DIETA COMPLETA HIPERPROTEICA
Valor caldrica lotal (V.C.T.): 2700Kcal

¢ 20% de prolelnas

e 55% de carbohidralos

o 25% de grasas
o Fibra dietélica:12 a 26 gr.

BASES INTEGRADAS
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DESAYUNO

e 250 cejugo de fruta diario

«  260cc de leche evaporada (diario)

s Gereal: avena, quinua, kiwicha , elc. diarlo
« 1 raclan de sandwich fuerte

o 1 racion da sandwich débil,

ADICIO
Horarle 10: am/3.00pm & B8:00 pm

260cc, Leche d yogurt & hueve (cosloincluido dentro de la racion)

19.3

ALMUERZO Y COMIDA

1 raclon de sopas 6 cremas.

1 racién proteica de res, pollo 6 pescado.

1 racion de tubéreulos ¢ verduras gulsadas.
1 racion de arroz.

1 racion de frula 0 mazamorra con leche

DIETA BLANDA
Valor Caltrico Tolal (V.C.T.) sera en promedio de 2000 Kcal, distribuidos de la siguiente manera:

15 % de proleinas.
60 % de carbohidratos.
25 % de grasas,

Fibra dietélica hasta 10 grs.

DESAYUNO

250 c¢ Jugo de fruta diario
260ct de leche evaporada (diario)
Careal: avena, quinua, kiwicha , elc. diario

1 racitn de séndwich fuerle
1 racion ¢e sdndwich debil.

ALMUERZO Y COMIDA
1 Raclén de sopa dietética.

1 Racion de ensalada de verduras cocidas
1 Raclon protsica :guiso de pollo 6 pescado, pavo & la plancha; guisada, al horno, al vapor, elc.
1 Raglén de cereales.

1 Racion de tubérculos

k BASES INTEGRADAS
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« 1 raclén de fruta natural 6 coclda 6 gelalina diatélica, mazamorras, compolas.

19.4DIETA BLANDA HIPOGRASA
Valor calérico lofal (V.C.T.); 2000 Kcal,

" 15% de proleinas
v 70 % de carbohidralos

" 30% Grasa

DESAYUNOQ
o 250 ce de jugo de [rula diario y variada,

o 250 ce de leche evaporada descremada al medio
o 250 cc de cereales (quinua, kiwicha, avena. soya, elc.) diario y variado

o 2 raclones de pan, molde, o lostadas.

o Traclén de clara de  huevo sancochado, pollo sancochado, que
so descremado, (Sandwich fuerte y débil)

o 17Tz de leche &l medlo descremada, +11z. de cereal *ugo de fruta + 2panes (débil y
fuarte).

ALMUERZO Y COMIDA

o 1 Racién de sopa o crema de verduras.

o 1 Racién de pavo, pollo 6 pescado (guisada, al homo a la plancha, al vapor, etc.)
o 1 Racion tubérculos

o 1 Rac;lbn de cereales,

o 1 Racion de frula natural 6 cocida, compola, mazamorras s/ lacleos, Segundo
| (arroz +prasa+ guarniclén) +sopa + posire.

18.5 DIETA BLANDA HIPOALAERGICA

Valor Calérico Total (V.C.T.): 2000 Keal. En promedio

+ 15 % de protelnas.
« 55 % de carbohidralos.

= 30 % de grasas,

DESAYUNO

e 250cc Jugo de papaya., mel6n, pera. (consultara can la nuiriclonista de turno, sujeto a la patologfa)

+  250cc. De leche descremada diluida al medio.

»  Cereales (avena, quinua, kiwiche, maca, elc.)
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« 2 Pancon sandwich fuerte ( pollo, pavita)

ALMUERZO Y COMIDA

« 1 raclon de sopas ¢ cremas de pollo s/ grasa
« 1 raclén da pallo, pavo, sin agregados.
+ 1 racion de verduras guisadas sin agregados,

o 1 raclon de cereal,
» 1 raclon de pera, melon cocido 6 en mazamorra.

s 250 ce, De Infuslon.
No presencia de allmenlos histamina — libaradores,
Valor calérico total (V.C.T.): 2000 IKcal. En promedio
15 % de proteinas

60%  dCarbohidralos

26 %  de grasas
Sodlo1000 a 1600 mg.

Tenar en cuenla sodio de 2 gr, 4gr, 6 gr (seglin presoripclon médica).
DESAYUNQ

e 260 e de jugo de frula diario y variado,

s 250 cc de lechs evaporada descremada diluida al medio

o 260 cc de careales (quinua, kiwicha, avena, soya, ete.) diario y variado
e 2 raclones de pan molde o tosladas,

= 1 racion de clara de huevo  sancochado, polle  sancochado,
queso descramado. (Sandwich fuerle y débil)

e 4T deleche al medio descremada +11z; de careal +1 vaso de Juge de fruta + 2unid pan
(dabil y fuarta)

ALMUERZO Y COMIDA
¢ 1 Raclén de sopa o crema de verduras.
¢ 1 Racidn de pavo, pollo 6 pescado (gulsada, al horno a la plancha, al vapor, stc.)
s 1 Raclon tubéreulos
a 1 Racién de cereales,

s 1 Racion de fruta nalural & coclda, compota, mazamorras s/ lacteos.
Segunda (arroz +presa+-guarniclon) +sopa + poslre.

'} Valar calérico tolal (V.C.T.): 1200 A 1600Kcal
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264

*  De 15 a 20% de prolelhas

® De 40 a 50% de carbohldratos
¢ De25a30% grasas !
o DESAYUNO i
e 250cc de jugo de frula sin aztcar. |

o 250 cc de leche descremada dilulda al medio slin azdcar. !

®  Cereal (avena, quinua , kiwicha)

e 1 raclén de séandwich fuerte(pan o lostadainlegral

ALMUERZO Y COMIDA

e sopa de verduras con polle, pescado

® 1raclon de verduras 200 gr (brécoli, vainitas, poca zanahoria, efc,) DIFERENTES A
DIARIO

® 1 raclén de pollo & pescada, |
*  Yzraclon de cereal (arroz inlegral) o lubéroulo,
¢ 01 frula fresca o cocida.

{
|
¢ Colaclén o snack (previo solicilud de la nulriclonista del hospital) J
Coslo incluido en la dieta Hipogluclda. !
19.8 DIETA BLAND, 1,23 i
DESAYUNO:
«  Colado de soya (20 g se soya) 150 m|
*  2unid. Pan blanco sfsal ¢f enlremés vegelal (G0 gr)
+ 1 frula nalural dializada cocida 160 gr
ALMUERZO: SEGUNDO Y CENA
§ ¢ Sopaocremas 300 o enlrada cocida vegelal 200 gr.
*  Segundo: Cérnlco vegelal) SIN SAL 30 gr+ GUARNIGION; arroz, yuca unid madiana, trigo,
quinua, medio choclo mediano, % unid mediano camole

*  Fruta natural /compolta 200 gr.

*  Lanutriclonista de la empresa haré llegar las programaciones de las dietas RENALES | Il
Il de forma mensual la misma que seran variados durante el mes,

*  Las preparaciones seran dlalizadas las verduras, tubéroulos, fruta coclda, volumen de liguido
segln orden del nulricionisla del hospltal,
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19.9DIETA LIQUIDA RESTRINGIDA Y LIQUIDA AMELIA,

Volumen Caldrico Total (VGT) ~ Valumen Total] N Tomas

vT)
s 200keal ( dio 1200 8
Rastringlda cal (en promedia) oL
D.L. Amplia 1200kcal (en promedio) 1800¢cc 3
Producto a ulilizar
“Producte - Liquida Restringida = Liquida Amplia
Cereales y derivados - En soluclén (avena, quinua)
Verduras - Licuadas y coladas
Frulas - Jugos bien diluidos y colados
Grasas y aceiles - o
Qleaginosas S .
Pescados - -
Mariscos - -
Carnes - Licuadeos y colados
Lécteos - Leche (segun indicacién)
Bebldas Infusiones indicados* Gelalina e Infusiones
indicados™
Huavo - En solucion
Leguminesas - Soya (en beblda)
Sopas Caldos claros Caldos o cremas licuadas y coladas
Horario Alimento / Preparacién
8:00 am 200cc Anls
10:00 am 200cc Mazamorra de malcena
12:00 am 200¢cc caldos claros de verduras
3:00 pm 200ce Manzanilla
5:00 pm 200cc caldos claros de verduras
6:00 pm 200cc.malcena
*y
!
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L3

19,21 RDIETA LIGUIDA AMPLIA

Horatlo Alimento | Proparacidn B

Desayuno 260cc mazamorra de maicena 200
co galatina
260¢c Avena o Quinua Colada

Almuerzo 200¢c Caldo colados(Pollo desgrasado, arroz, verduras, licuado)
200¢e Mazamorra de frula licuada espesada con maicena
200 Gelalina

Gena 200c¢ Galdo colados de verduras
200cc Mazamarra de frula licuada espesada con malcena
200¢e Gelallna

19.22ALIMENTACION COMPLEMENTARIA (ABLACTANCIA)

La alimentaclon complementaria (Ablactancla) deberla lener una densidad energélica de 1 a 1.5
calorias por gramo de comlida,

®  Protelna de 10 4 16%
*  QGrasade 30 a 40%

»  Carbohidralos de 45%
19.23 ABLACTANCIA I, 1l (Atender en platos para ablactantes).

3 comidas principales (% plalo medlano) 1 adicional

DESAYUNO
° 1 raclén de mazamorra con frula

* 1 racién de fruta cocida,
L_4* ALMUERZO

¢ 1cuchada de puré de tubérculo (camole, papa amarllla, yuca, elo.) o cereal (arroz &
lldeos bien cociclos).

o jcucharada de vegetales (zanahoria, zapallo, espinaca, elc.)
o 2cucharadas de carnico plcado: pollo, higado, sangrecila, elc.
e 1 gucharadila de yema de huevo, elc.

3:00 pm

¢ 1 faclon de mazamorra 6 compola de frutas,
COMIDA

e 1cuchada de puré de fubérculo (camote, papa amarilla, elc.) o cereal (arroz & fideos
bien cocldos).

\ 2R S
(/ ¢ 1cucharada do vegelales (2anahoria, zapallo, espinaca, ete.)

\@ BASES INTEGRADAS
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e 2 cucharadas de cérico picado: pollo, higado, sangrecita, etc

e 1 cucharadila de yema de huavo, elc.

19.24 ABLACTANCIA Il
3 comidas principal (1 plato mediano), 2 adicionales

DEBAYUNO
s leche evaporada de continuacion.

o Cerealas avena, quinua 6 kiwicha
e Jugo de [rulas.

e 1 racién de pan fuerte

ALMUERZO Y CENA

e 1 Raclon de pavo, pollo 6 pescado, higado, etc. (guisada, al harna a la plancha, al vapar,
etc.)

e 1 Racion puré (lubérculo, cereales)
e 1 Racién da fruta nalural 6 cocida, compola, mazamorras s/ lactaos,

ADICIONAL
410:00am y 3:00pm ,Bpm

200ccde compota de frutal leche / huevo enlero

NOTA:

e Sele agregara una cucharadila de aceite vegetal (acelle de glrasol, acelte de malz) a las
papillas, minutas antes de distribulr la diela.

¢  Elpuré de papa amarllla seré prensada no licuado.

o La alimentacion complementaria en los nifios hospitalizados se dara de acuerdo alos
lineamlenlos de nulricion MATERNO INFANTIL,INS-CENAN.

s No est4 permilldo en la alimentaclon complementaria la atencltn de sopas, caldos &
suslancias salvo indicacion de los médicos 6 nulricionista.

e Enlaalimenlacion complementaria Il y |1l solo se aceptara pollo, pascado, pavo, higado de
pallo, sangrecita y huevo.

« Adicionales (e media mafana y tarde de ablactancla |, I, Il y licuados los coslos astan
incluido dentre de la racion.

e El profesional nutricionista de la empresa coordinara con la nulriclonista del hospilal de las
dletas especiales en la cual se encargara de programar y elaborar la dietas como
hipoglucida, hiposddica, thavenon, EPOC, renal, clrrosls, da forma mensual y con sus
respeclivo valor caldrico elc.

\ BASES INTEGRADAS
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19.25 ALIMENTACION POR SONDA NASOGASTRICA

Las dielas Especlales como allmentacién por sonda Nasogésirica, para adullos y nifios
(criticos, eslables, ele.) seran preparadas previa coordinacién con la nulricionista del Hospital.

El ¢alculo de las dietas eslablocidas eala basado en promedios, los que deberén ser adaplados
de acuerdo a la palologla del paciente, complicaciones, edad, sexa, peso ideal, clima, elc.

La empresa brindara formulas enterales poliméricas, oligomericas, de acuerdo a lo solicitado por
el profesional nulricionisla y seré pagado de acuerdo al volumen mayor a 1200ml y costo de
dieta campleta (desayuno, almuerzo y cena) ylo por fraccion 0,18 para la formulas estandar y
0.20 para las especlalizadas.

FORMULA LACTEA
Para la preparacion de las formulas lacleas se adjuntara a la prescripcldn dieloterdpica de cada
pacienta.

FIBRA SOLUBLE/INSOLUBLE,

En caso que el pacienis no comprara los insumos de fibra, El proveedor conlara diariamenle con
fibra como higos secos, frutas secas, semllla de chla, linaza, pitajaya (80 g) para la cuales seran
pagadas como una diela liquida amplia del desayuno

En caso que se comprar suplemenlo de fibra, se dé al paciente 45g al dia, dicho coslo de pago
seré lransformado como almuerzo de la dieta liquida amplia.

QBSERVACION

% El proveedor inclulr4 de 2 racién (Desayuno, almuerzo, Cena) al dia, que permila alender a
los paclentes en condiciones de alla o paciente Indigenle hospitalizado o de escaso recurse
sconomico, sin coslo alguno para la institucion, la misma que serd delerminada por el servicio
de nulriclon.

¢ El proveedor se encargara de la distribucion de agua o infusiones como anls, manzanllia,
ef¢. a cada uno de [os pacientes hospilalizados desde B:45 a 8:15am y 3:00pm-3:45pm (2
veces al dia) con Jarras de plaslico que seran renovadas periddicamente cada 4 meses.

20, AMBIENTE, EQUIPOS Y MATERIALES

®  ElHospital hara enlrega del ambienle en buenas condiciones al beneficiario que oblenga
la buena pro, &l primer dia de Inicio el serviclo mediante un acla de enlrega, esla debera
manlenerse en las mismas cohdiclones haslta el término de su contrato con la instilucion.

= Velard por el orden y limpieza en el drea que se le asigne, asl como el mantenimianlo de
la pintura o resane de las paredes, piso por delerioro producido de la impregnacion de
grasas u otros dafios como griferia malograda, luberlas rolas, asi lamblén el mantenimiento
de los equipos de cocina que se ulllicen sea estos del hospital o del proveedor.

e Durante el desarrollo del serviclo en el Hospltal, la empresa debe de hacer un buen uso de
las instalaciones, en caso de gue se compruebe dafios alribulbles (plso, lavaderos, pared)
esle debera ser reparado en un plazo de cinco (05) dias calendario, de lo conlrario serédn
sujelos de penalidad, la delerminacién de los costos y servicios de reparaclon sera
mediante informe por parte de la Unidad de Serviclos Generales.

SE ACOGE LA OBSERVACION: la empresa brindara formulas enterales poliméricas,
ofigometicas de acuerdo al solicitado por el profesional nutricionista y sera pagado de acuerdo

al volumen 1000 ml costo de una racién sélida.

BASES INTEGRADAS
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¢ El Proveedor hard el Manlenimiento respectivo de méquina y equipo de propledad de
Hospital presentando un plan de implementacion con su respeciivo cronograma, la misima
quie debera emillr ohligatoriamente el informe que realizo el mantenimlento.

o Elproveedor colocara 01 homo microonda en al comador que seré de uso exclusivo para el
personal de guardia,

o El provesdor implemantara programa de manlenimiento de aire acondicionado previa
coardinacién con el serviclo de nutriclén y servicios generales,

e El proveedor que gane la buena pro presenlara una declaraclén jurada en la cual se
compromele & contar con una planta de preparacion de alimentos (propio o alquilaco),
esto es salicilado en caso de que suceda algan desasire natural, pandemia o cuando el
Hospital tenga que dar mantenimiento a las instalaclones de los ambientes de coclina,
comedor, almacén, (luberias, campanas exlractoras, ela.), dichos coslosde {raslados y
anseres a ulllizar, seran asumidos por la empresa que obluviera |a buena pro.

o E| proveedor contara con 3 coches de alimentos térmicos y cerrado que sean de acero
inoxidable (pbligalorio), los cuales estaran destinado para las siguienles areas:
-Un coche de alimento para drea da cirugla y medicina,

-Un cache de alimento para ginecologla y pediatria.

-Un coche de alimenlo para érea de emergencla (las alenciones que se brinda para el Area
de amergencia seran con aperes descariables que cumplan a normativa vigente).
HIGIENE Y SALUBRIDAD, El 4rea de legadito no se ulilizara dper descartable,

» Sera responsabilidad del conlratista la limpieza del drea dal comador del personal y area
asignada para la distribucion de raclones alimenlicia para evilar la conlaminacion de
alimentos,

v Las raciones allmenlicias provenienles de érea de hospitalizacién serdn consideradas,
BIOCONTAMINANTE segin la Norma Técnica N°096 DIGESA- MINSA, lo cual sera
registrade y pesado (lg) en el cenlvo de acoplo del Hospilal, la concesionaria de alimentos
debera hacer una adecuada recolacclon, transporte, eliminacién del mismo, en caso de
omislén y fo mala segregacion estara sujeto a las penalidades.

21 EL._HOSPITAL PROPORCIONARA LOS SIGUIENTES AMBIENTES:

21,1 AMBIENTE DE COCINA Cuenla con:
v 01 campana exlraclora medina (empolrada sobre la pared del techo de la cocina) 01
campana exlraclora grande
v Replsas empolradas a las parades de loselas blanco con lunas prolegidas. 3 lavaderos de
acero Inoxldable
v Un exlintor contra incendlo. (Recargado por el concesionario)
v 114 charolas de acero quirirgico.
v El praveador implementara los sigulentes requerimientos minimos.
01 horno microondas
Horno Industrial
08 cocina industrial de 03 hornillas de acero quirtirgico
02 mesa de acero quirirgico con repisa
03 mesa de acero quirirgico de 3 plsos
200 vasos de vidrio de 300 ml
200 juagos de cublerlos
200 dulceras de vidrio para poslre
80 lazas de ceramica.
200 platos de entrada de cerdmica.
200 platos de sopa de ceramica
v 200 platos de segundo de ceramica
v 04 lachos de basura con tapa valvén. (02 rojos y 02 negros) de 100 litros,
v 03 Ollas N°BO, 03 Ollas N°B0, 08 Ollas N°40, 030llas N* 30, 20,10 de diferenles tamaiios
acero inoxidable.

NN AKNIENNANR
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v § lablas de picar de plaslico en diferentes colores (NO Tabla de Macera).

v 01 licuadora indusirial.

v 03 licuadoras y 03 repuestos (cuchillas, pin) con vaso de pirex

“dispensadores de Jabon liquido

02 dispensadores de papel higiénico rollos grandes.

¥Olros enseres necesarios de praferencia de acero quirirgico. 01 extintor contra incendio.
¥3 platos de Ablactancia.

vOlros enseres que la empresa puede implementar

21.2 AMBIENTE DE COMEDOR

El Hospilal proporcionara un ambients con Pisos de loselas de color blanco, paredas de calor
blanco, mesas y slllas, equipo de aire acondicionado.

El proveedor implemenlara

+  Tabolas do 04 pozas.

+ 01 refresquera x 2 valvas.

. Un relo) de pared

+ horno microondas. (empolrado en la pared)

«  Una pizarra Acrilica

21.3 AMBIENTE ALMACEN:
El Hospilal proporcionara un ambiente para almacén de uso exclusivo con Piso de losela de
color blanco,
£l conlralisla deberd implementar las sigulentes caraclerislicas:
o Colocacion de larimas y parihualas (3)
a 2 camaras frigorificas de congalaclén y refrigeracion con lermémelro exlerno.
o 2 andamlos de acero inoxidable
o Termomelro de control de lemperatura de ambienle,
o Aire acondiclonado
A4 AMBIENTE DE FORMULA ENTERAL

-

El Hospilal proporciona un ambienle de formula enteral que cuenta con un lavadero, repostero
empotrado 6n |a pared y (Paredes lisa de color blanco), piso de losela de color blanco. Para
al servido de dielas, preparaclén de férmulas entérales, y licuados arlesanales, en recipienles
descariables del drea de Emergencla.
La emprasa debera implementar los siguienles:
= 02 Jarras eléclricas.
+ 03 coladores de acero Inoxidables (5,10 y 16 om de diamelro)
+ 02 balanza digilal dietética gramo hasta 2 kg
+ 01 plzarra blanca acrllica (80 cm x 50 cm).
+ 01 licuadora de 800 Walts NUEVA con vaso de pirex (formula enleral, arlesanal)
+ 02 Termomelro para alimentos.
+ 03 Jarras de acero Inoxidable de 1 lilro con lapa.
+ 02 jarras medldoras de plrex de 0.5L y 1.0L
+  Dispensador de papal loalla.
+  Dispensador de jabon liquido sin aroma.
+  Alcohol gel.
+ 02 Cubela con lapa de acera inoxidable de 02 y 03 litros de capacidad {para bafio maria)
+ 01 caja lérmica (para distribuir formulag).
« 01 Refrigeradora que mida lemperalura
+  Implementos de limpleza.
+ 01 parchero,
+  Ropa Blanca y mandil largo (para el amblente de férmulas.).
+  Ropa descarlable: mandll, mascarillas, respiradores N9G, gorro descartable {para la
dislribucian de alimenlos piso).
o En el ambienle de formulas enlerales debera habilitar jabén liquido, alcohol gel y papel loalla.
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21.5 SERVICIOS HIGIENICOS
La empresa compartird el serviclo higiénica con el profesional nutriclonista del hospital

El proveedor Implementara:

+ 01 Lockers de 16 divisiones para el guardado de ropa de su personal.

+ (1 dispensador de jahdn liquido

+ 01 dispensador de papel higiénico y otro de papel loalla.

« Maleriales de Limpleza de uso exclusivo (balde para trapear, mopas, Irapos industriales,
quita grasa para limpieza de mayélicas, desinfeclanies. lejla, etc.

27. MECANISMO DE SUPERVISION Y CONTROL DE CALIDAD DEL PROCESO,
INSUMOS Y OTROS

221.1 El Hospilal conlard con Comilé de Inspeccion ylo supervisién de sarvicio de allmentacisn, el mismo
que eslara conformado;
0 Jefe del Serviclo de Nutriclén
. Nulriclonista
* Representante da la Unidad de Epidemiologia. (01)

. Representanta de salud Ocupacional (01)
. Jsfe del Departamento de Apoyo al Tratamiento (01)

Esle comilé es propueslo por la jefatura del sarvicio de nulricion,

22.2 El Gomité tiene las siguientes funciones:

+ Supervisar la calidad e idoneidad de los insumos, préclicas de manipulacién e higiene, calldad e
inocuidad de las preparaciones, y las ¢plimas condiclones de salubridad de Ia vajila, utensilios en

genoral y vasos.

« La frecuencia de supervlsion obligatoria y/o de rutina seré de forma mensual (1 vez), de forma aleatoria
v se reallzard mediante el levantamiento de un acla y el llenado de flcha de evaluacién sanlitaria del
serviclo de allmentaclén (Anexo A), que serd suscrilo por los miembros del comilé de Inspeccion
pennanenle que efecluaron la supervisién, el /la profeslonal en nutriclén de la empresa.

+ La Supervislon Inapinada o repentina debido a un suceso o sospecha de hallazgo que alente canlra la
salud de los usuarios o menoscabe serlamenle la calldad del servicio brindado por el concesionario,
esle deberd ser firmado por el comilé dé Inspecclén permanente y ellla nutricionisia de la empresay

el personal implicado en el avenlo, en caso de que ésle se negase, se conseguird la firma de un lastigo.

« Elconceslonario que incurran a los incumplimientos de la ficha de supervisién y propuesia taonica, Sele
alorgara un plazo no menor de 02 dias nl mayor de 05 dlas hébiles para el levantamiento de las

obsarvaciones.

« ElInforme del comité supervisor serd presentado a la Direccién adminisiraliva con copia a la Unidad de
Logislica, Quien es el responsable de emillr los documentos que corresponde para el pago del servicio
asi como aplicar las panalidades que corresponden.

. Subsanadas las ohservacionas dentra dal plazo olorgado, no corresponide la aplicacion de penalidad, Si
a pesar del plazo otorgado, el conlratista no cumple con la subsanacion, sera penalizado e Informado a
la unidad correspondiente (Unidad de Logfslica ~Direcclién Administrativa).

» Excepciones;
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En los casos de FALTA GRAVE, corresponde la aplicacion de penalidad, aun cuando se le otorgue los
plazos para subsanar estas deficlencias que diera lugar en el cuadro de ofras pens!ldades, de no ser
subsanadas el HCLLH continuara aplicando la sancion hasla que sea subsanada yfo hasta alcanzar el
limile de aplicacién de penalidades segin la normaliva de conlralaclones del eslado.

En los casos de FALTA GRAVE, corresponde la aplicacion de penalidad, aun cuando se le otorgue los
plazos para subsanar eslas deficienclas gue dlera lugar en el cuadro de olras penalidades, de no ser
subsanadas el HCLLLH continuaré aplicando la sanclan hasla que sea subsanada y/o hasta alcanzar el

limite de aplicacion de penalldades segtin la normaliva de coniratacionas del estado.

23, DEL CONTROL MICROBIOLOGICO
La empresa deberd presentar los resultados de mueslra microbiologica de superficie Inerte y viva,
andlisis de alimenlos, al segundo mes de su alencion y de forma semeslral

El concesionario efectuard esludios microbioldgicos semestralmente por laboralorios
acraditados (DIGESA, MUNICIPALIDAD DE LIMA), la misma que consla;
-1 (uno) superficles inertes (tabla de plca, vajillas, licuadoras, charolas, slc,)

-1 (uno) superficie viva las superficles de uso frecuente.

2 (dos) muestras de allmenlos para su respeclivo analisis microblolbgico.

El conlrallsta brindara las facllidades para que se realicen los andlisis bromatolagicos y
microbiolagicos por el DIGESA, MINSA,

El Hospilal realizara el Control bromatologico y microbioldgico de alimentos preparados y
previos a su preparaclon en forma inopinada (por lo menos una vez cada semeslre o cuando
las circunstanclas asl lo requleran),

En caso de ser declarado no apto (contaminado) el resultado de al menos una de las
mueslras analizadas del examen Microbioldgico, La enlidad brindara & dlas hablles para la
toma de la conlra muasira por parle del concesionario (gaslo que asumird el conlratista), sl
@l resullado de ello saliera posilivo (no apto) el Hospilal aplicara las penalidades
correspondientes. y sl las muestras salleran lodo posllivo (no apto) la enlidad pueda rescindir
el contrato,

23 SISTEMA DI CONTRATACION

L]

El presente procedimiento se rige por el sistema de PRECIOS UNITARIOS, de acuerdo con lo

eslablecldo en el expediente de contralaclén respeclivo.

23.1 LUGAR Y PLAZO

LUGAR

&l Servicio de Preparacion y Servido de Raclones Alimenticlas para Paclentes Hospitalizados,
Personal Aslstencial y de Soporle en el Hospilal Carlos Lanfranco La Hoz, se biindara en las
instalaclones de la Enlidad, ubicado en Av. Saenz Pafia Cuadra 6 S/N Puenie Piedra,

PLAZO

De cumplir el llempo de duracién del conlralo 2afios (730 dias calendario) y habiendo presupueslo,
el conlralista podré seguir brindado la atencién hasta la acabar el monto adjudicado, el plazo de

alencion de raclones alimenticla Inicla al dia siguiente de suscrilo el coniralo.

248USGRIPCION DE CONTRATO

Para la suscripcion del conlralo el proveedor ganador de la Buena Pro, debera presentar
y enlregar documenlos como: caret sanllarlo, tarjeta de vacunacion COVID 19, cerfificado
médico y curticulo vilae de lodo su personal, que acreditara la experiencia del personal con
constancias o cerlificados o cualquier olro documento que demueslie de manera fehaciente
la experlencia solicilada. Ademas har4 enlrega de la Programacion de ment del primer mes

SE ACOGE LA OBSERVACION: Para la suscripcién del contrato el proveedor ganador de la buena pro debera

presentar y entregar documentos como carnet sanitarlo, tarjeta de vacunacién covid 19 y curriculum VITAE de

lodo el personal.
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(personal salud y paclenles hospltalizados).

25 CONFORMIDAD DE LA PRESTAGION Y FORMA DE PAGO

La conformidad del servicio sera brindada por el Servicio de Nurlcion, previo informie smiltido por él
camité permanenle de supervislén, para su respectivo pago del mes correspondiente. En caso que la
empresa incurra en falta se daré solo conformidad de atencion de Racién alimenlicia (confarmidad por
ol nimero de racionaes alendidas),

La enlidad realizara el pago de la coniraprastacion en pagos periddicos (mensuales) hasta agolar el
monto del contrato. Para efectos de pago de las coniraprestaciones ejecutadas por ¢l conlralista, la
entidad debe conlar con la siguiente documentacion:

26 PAGO MENSUAL DEL SERVICIO.

Copia da conlralo suscrilo con la enfidad y el contratista,

L
s Informe de supervision y del tolal de consumo de raclones del personal de salud y pacienle
hospilalizado del mes correspondiente expedido por el servicio de nutrician y dietética,
o Comprobante de recibos de pago por honorario. (personal el contratista)
¢ Acla ds conformidad emilida por el servigio de Nulrlcion,
o Copiade| PDF planilla electrénica (a partir del segundo mes).
e Pago do CTS y gralificaclones (cuando corresponda al personal del contralista).
Nota:

El pago del serviclo sera tramitado mensualmente a lravés del usuario, se caleula que el sarvicio

puada variar en un 16% por encima o debajo de las canlidadles eslmadas, el Hospilal solo
asumira ¢l pago de los mends consumldos.

e Laempresa pagara el consumo por concepto de gas natural y fluido eléctrico de acuerdo a
lo consumido siando esto indepsndiente de las instalaciones del hospital,

e La empresa pagars el 2% por conceplo de consumo de agua del recibo faclurado
mensualmente al hospllal, monto que sera descontado del pago de raclones alimenticia del
mes,

Dicha documentaclon se debe presentar en mesa de parles de la Unidad de Logistica del Hospilal
Carlos Lanfranco LA Hoz, sitp Av, Séenz Pefia cuadra 6 S/N — Distrilo de Puenle Pledra.

27.-RESOLUCION DE CONTRATO

1) En caso de ser declarado no aplo (contaminado) los anallsls microblologlas de alimentos y superficies

(FALTA GRAVE), carresponde fa aplicacion de penalidad, aun cuando se le olorgue los plazos para
subsanar, de persistir en dos (02) escenarios la misma siluacldn, la enlidad resolvera el coniralo.

b) Si se comprueba que la empresa brinda el serviclo en mal estado Insalubridad con alimenlos

descompuesto, vancido y sin regisiro sanilario, eslo sea causa de Inloxicacion allmentaria en paciente
y personal de guardia se podra resolver el conlralo y la aplicacion de penalidad.

o) Los alrasos en los pagos de remuneraclones, o la no presentacién de documentos que

acraditen el pago del persanal que labora en servicio de alimentaci6n, sera sujelo a causal
de resoluclén de contralo, pese haber sido requerido en dos (02) situaciones.

d) Incumplimiento contraclual, pese haber sido requerida hasta tres (03) vecas,

BASES INTEGRADAS
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28 FICHA DE EVALUACION SANITARIA DEL SERVICIO DE ALIMENTACION (ANEXO A)

ANEXO A

FICHA DE EVALUACION SANITARIA DEL SERVICIO DE
ALIMENTAGION

FEGHA

sl
YITEMS FAGTOR DE EVALUACION QUiliPLE NO

CUMPLE

OBSERVACION

1.-DE LAS RACIONES Y GRAMAJES

El mentl pregramado del dia cuenta con dosificacion

de alleraclones y estado de descomposiclon, cumple con
Caraclerislicas organolépticas.

11 de gramajes y valor caldérico para preparacion de desayuno,
almuerzo, cena, comida seguin MINSA.

12 Pragramaclén de ments es con una anlicipacién de un
mes

1:3 Brinda ment complelo (sopa, enlrada, segundo, poslre,
refrasco)

1.2 Ausancia de elemenlos exlrafios en la preparacion final de la
raclén alimenticia (cabellos, Inseclos, elc.)

1.3 Raclon  alimenlticia en buen eslado, libre

;oA Entraga de alimentos en menajes adecuados y limplo

1.6 Brinda el servicio en el horario respeclivo. (se daré una
lolerancla méaxima de 15 minttos)

1I.-DE LOS MANIPULADORES DE ALIMENTOS

21 | Esta capacilado en buenas praclicas da manipulacion de
alimentos y bebidas (constancias, cerlificado
Minimo 6 meses).

2.2 Uniforme completo, limplo sin parchas o huecos y planchado,

2.3 El personal no usa areles, anlllo, relo] u olras allna]as

Tiene ufias corfas, limplas y sin esmalle. Tienen el cabello
recogido y cublerto con gorro.

Personal sin enlermedaa‘_ aparente (vias respiratorias,
Gaslro-inlestinales) heridas en las manos o infeccién
en [a plel).

@ BASES INTEGRADAS
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) Personal Cuenla con documentacion aclual:

Carnel sanilario

Cerlificado de salud,

Carne de vacunacion

1~ DE LAS BUENAS PRACTICAS DE MANIPULAGION Y ALMACENAMIENTO DE ALIMENTOS

BASES INTEGRADAS
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\e BASES INTEGRADAS

W?
31 Medio de Iranspoiie limpio, cerrado, exclusivo para
alimenlos
E¥S Alimenlos  no  pereclbles  on  huen eslado  de
dimacenado y conservacion.
3.3 Allimenlos perecibles en  buen  estada de
almacenamiento y canservacion.
34 | Alimenios envasados con Reglslro Sanitario y fecha de Ingreso.
3.6 CGuenla con tarimas o similares para almacenamiento de alimanlol
perecibles y no peracibles a 20 cm de
piso.
3.6 | Aplica principlo de rolacién de stock (PEPS, primero. o
en enlrar y primero en saflr).
37 Amblente limplo y ordenado (almacén, cocing,
comedor, formula enteral. Servicios. Higiénicos).
38 Desarrollo de aclividad aplicando flujo lineal (recto o )
e U durante la preparacion de alimentos (preparacidn Previa -
‘ | preparacion final - servido),
3.9 Cumple con lavado y desinfeccion de frutas y
verduras.,
3.10 Lavado y desinfeccién de superficies de preparacion
antes y después de ulllizarlos
an El personal euenla con dos mudas de cambio
3.42 Cumple con lavado y desinfeccion de ulansilios,
vajillas y cubierlos anles de ulilizar para servir,
FRK] Cuenia con racipienles para residuos sélidos en buen estado, T
limplos, con lapay bolsas plaslicas resislentes
segun clasificacion .
3.14 Realiza buena segregacion de residuos
blocontaminanies
3.15 Cuenla con regislro de proveedores y cerlificado de
los produclos perecibles y no parecibles
IV.-EQUIPOS ¥ MATERIALES
4.1 Gumple con enseres equipo solicitado en propuesta
4 l¢cnica (ollas, plalos, bazos, tazas, cublertos elc.) y secadores
4.2 Cumple con el cronograma de limpleza de equipo.
43 | Cumple con limpleza y desinfeccitn de comedor(infraesiructura y
J mueblos)
4.4 Cumple ¢on coches térmicos de alimenlos
V.- PERSONAL PROPUESTO -
5.1 Gumple con presencla de nulricionista de manera
permanenle ( 7 dlas de la semana)
5.2 Cumple con el perfll del personal prapueslo de
acuerdo a las bases de la propuesta técnica.
5.3 Cumple a diarlo con el nimero de personal solicllado
en lag bases de la propuesta técnica. ~
VIi.-CONTROL DE CALIDAD Y ANALISIS MICROBIOLOGICO )
6.1 Cumple con realizar el andlisis microblolégico y contrel
bromaloléglco de acuerdo a la propuesta tacnica. |
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(62 [AnAlsis  Microhiolégico dentro  da los limlles
parmitidos. (propuesta técnlca)
8.3 Cumple y es Efectiva la fumigacién y contral de inseclos, roadores
y otras plagas
6.4 ‘Ausencia de Inseclos (moscas y cucarachas, etc.)
vil DE LA PROPUESTA TECNIGA
7.1 Camblo de personal sin comunicacion o autarizado por el servicla
de nulrcion
75 [ Cumple en hacer enlrega de check lis del personal , lista de
pedido de Insuino, gramaje mend , llsla proveedores, ote,
INFRAESTRUCTURA
8.1 Cumple en realizar el mantenimiento de méquinas y equipode

propledad del hospilal segiin su cronograma

El contratista conserva el ambiente asignado para el servicio de
alimentacion

=]
il

\ BASES INTEGRADAS
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nb L

29. PENALIDADES
A) Por Mora

Si el conlratista incurfe en relraso injustificado en la ejecucion de las prestaciones objelo del conlrato, sé le aplicara
| aulomalicamenle una panalidad por mora por cada dla de relraso, de acuerdo a las siguientes formula;

Penalidad diaria=010x monto vigenle

Fx plazo vigente en dla ‘
DONDE: \
F: 0.25 Para plazos mayores a seseénta (60) dias ‘

I: 0.40 para plazo menores o igual (80) dias |

B) OTRAS PENALIDADES (ANEXO B)

ANEXO B

FICHA DE EVALUACION SANITARIA DEL SERVICIO DE ALIMENTACION

ITEMS FACTOR DE EVALUACION POR APLICACION
CASO DE
PENALIDAD®

|

I.-DE LAS RACIONES Y GRAMAJES '
El menu programado del dia No cuenta cen doslficaclon de ‘

i1 gramales y valor calorico para preparacién de desayuno, |
almuerzo, cena, comlda _
Segih MINSA. Por caso 8xK

4, Reltraso de enlrega en la Programaclon de menus Por caso 5xk
1.3 No brinda ment complelo (sopa, entrada, segundo, poslre,
relresco) Por casa hixk
1.2 Prasancia da elementos exlrafios en la preparaclén final de la
Racion allmenticia (cebellos, Insectos. ) FALTA GRAVE

Por caso 15 xk

13 Racion alimenticla en mal estado con alleraciones y de ,
descomposlalén, FALTA GRAVE Por caso 181 K f

INota:
Procedimiento para determingr ln Condicidn:

S determing a havés de examen wiilizando PH, papel de
ornasol, examen nicrobioldgico  (por drea  compelente), |
ormato de  evaluacion organoléptica a cargo de ‘
niricionista responsable del servicio de allmentagion de
{1CLLI,

\ UB i Lﬂgm’ Listarla: Alimento en mal éstado es el que contiene ageniey

BASES INTEGRADAS
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I‘vlms (hacterias, virus, pardsitos) Por ejemplo, Safmonella et

HGYOneNd caserd.

Con alteraciones: Es aquel gne ha sufiido una modificacion ery
suy caracteristicas organolépticas (color, sabor, fextura, olov.,,

y/a valor nutritivo que no supone riesgo pava fa salud. Las
enales  pueden  ser  hioldgica, fisica, quimica  efenipla
Vermentacion de ldctea, yogur.

Descomposicion: La descomposicion de los alimenios es
un proeeso influenciade por factores como la exposicién a la
luz, hunedad, temperatira y la sequedad. Se ocaviona por
tudos estos factores que fuvorecen el crecimiento y acelon de
microvrganismos y nehos creando un  proceso de
descomposician de alimentos.

1.4

Enirega de alimentos en menajes no adecuados y sucio

Wota:

Pracedimiento para determinar la Condicidn:

Se determina a través de formatos de monitoreo, a carge de
nersonal de turno, el eual nforma al drea usuaria y al comité de
supervision pura las acciones inmediatas y puoder determinar 3i
ve encucniran en el supuesto de penalidad p este ey
correspondiente ah aplicacion.

No adecuado: menajes quifiados y rajados

Sucic: ~on restos de comide y /o presencia de resto de ldpiz
abial en vasos, lazas, plalos.

Por turno

8xK

1.6

No brinda el seiviclo en el horario respeclivo, (Se daré una

tolerancia méxima de 15 minutos) ;

Por caso

3x K

II,-DE LO

S MANIPULADORES DE ALIMENTOS

22

Uniforme incompleto, suclo con parches o huecos y sin planchar.

Nota:
\Procedimiento para determinar ly Condicion:

IS¢ deferming a través de formatos de maniloreo, a cargo del
parsonal de tirno, el eual informa al drea wsuaria y af comité
Ve supervision para lay  acciones inmediatas y poder
Wleterminar si se encuentran en el supwesto de penalidad y este
les correspondiente ah aplicacion.

Sicio: Al respecto precisar el manipulador de alimentos dle
cocina, reatizando sus lnbores no debe nsar ropa de colores,
bio debe estar con presencla de manchas de grasa, resios de

lalimentos impregnados

Por
persena

3k

BASES INTEGRADAS
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,L(.L

Qi Planehar: ropa arrngada, descolovidos, desgasiados por
el 1180,

En - cumplimiento de lu citada normativa NTS N® 103 -
MINSAIDGSE - V.01 NORMA TECNICA DE SALUD DE LA
UNIDAD PRODUCTORA DE SERVICIOS DI SALUD DFE
NUTRICION ¥ DIETETICA,

23

Usa areles, anillo, reloj u olras alhajas.

Por
parsona

2.4

Tlene uhas largas, suclas y con esmalle. No llene el cabell
recogldo (damas) y slh gonro,

Nola:
\Procedimiento para determinar la Condieldn:

Se detenmine.a través de  formatoy de monitoren, d eargo del
nevsonal de turno, el eval informa al drea usuaria y/o al comité
le  supervision para las  acciones  immedintas y poder
tle.rermr'nm- 1 se encuentran en el supuesto de penalidad y este
es correspondiente alr aplicacion.

Uitas Laigas: Ubas largas sobre pasan el horde de los dedos,

Uitus Suctas: Ulias largas gque contiene en el bovde del dedo
suciedad o resto dealimentos, wias pintade con esmalte,

51 personal manipulador debe contar con witas covta, para
evitar que en loy alimentos preparados tenga resto de e wflas o
csmalle.

Por
persona

25

Parsonal con enfermedad aparenie (vias respiralorias,
Gaslro-Intestinales) heridas en las manos o Infecclon an la pial).

Nota:

Procedimiento para determinar {a Condicidn:

il drea usuaria o el comité de supervision observa al
nersonal con enfermedad aparente, solicita a la empresa de
imeanerda formal el estado de salud de su personal,

Persoual con enfermedad aparemte: con gripe, tos y {flemas
enférmedad diarreicas agudas, fiebre, lesiones gue rompen lu
plel n ofvos lejidoy del cuerpo, corluduras, araffazos y
pleaduras en la piel,

Por
persona

2.6

No Cuenta:

No cuenla carnel sanitarlo y/o vencido

Por
persana

2% k

+

@ BASES INTEGRADAS
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No cuenla Cerlificado de salud y/o vencido

Por
persona

2xk

No cuenta carne de vacunaclén

Por
persona

2xk

Ti-DE LAS BUENAS PRACTICAS DE MANIPULACION Y ALMACENAMIENTO DE ALI

MENTOS

31

No cumple con media de transporie y/o sucio.

Por caso

3.2

Alimenlos perecibles en mal eslado de alinacenado y
conservacion.

Nota:

o sl estado: Cennhio en su composicin fisico;, quimica,
hioldgicas por lo que necesita wn proceso de almacenaniiento,

Por caso

33

Allmentos no perecibles  an almacenamlento y
conservaclon. Mal estado

Nota:

En_mal estado: Cambio en su composicidn fisico, quimica,
hiolégicas por lo que necesita wn proceso de almacenamiento.

de

Por caso

Bxk

3.4

Alimentos envasados sin Regisiro Sanilario y fecha de ingreso.

Por caso

3.5

No  cuenta con larimas o similares para
almacanamienlo  de alimenlos  pereclbles y ne
peracibles a 20 cm da piso,

Por caso

36

No aplica principio de rolacion de stack (PEPS, primero en entrar
y primero en sallr),

Por caso

3.7

Ambiente sucio y desordenado (almacén, cocina, comedor,
formula enteral, Servicio, Higlénico).

Nota:

\dmbicute sucio; presencia de papeles, desperdicios en piso,
lasf como pisos majados, pavedes manchadas de comida, grasa,
ipalve.

vimblente _desordenado: _ Objetoy  en  zonas  que  no

corresponden conro los productos de limpleza junto gon
wlimentos,

Procedindento para determinar la Condleidn:

Se defermina a ravés de formatos de monitoreo, a cargo el
nersonal de turno, el cual informa al drea usuaria yo al comité
dle  supervision para las  acciones inmediatas y  poder
leterminar si e envientran en el supesto de penalldad y este
les corvespondiente ah aplicaciean.

Por casa

38

No aplica el desarrollo de actividad aplicando flujo lineal (reclo o
en U durante la preparacién de alimenlos (praparaclon Previa -
preparacion final -

S8IVIEN),

Por caso

3.9

No cuimple con lavado y desinfeccién de frutas y verduras.

Par caso

Jxk

3,10

No aplica lavado y deslnfeccién de superficles de preparacion

antes y después de utilizarlos

Por caso

Ixk

BASES INTEGRADAS
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2153
2 1E g

G VMg,
P s

insumo, gramaje ment , lista proveedores,

an . Por
El personal No cuenla con dos mudas de cambio persona 4xK
342 | No cumple con lavado y desinfeccion de ulensilios, vajillas y cublertos antes -
de.ulilizar para servir. Por caso 5xk
313 | No cuanla con reciplenles para residuos sélidos en buen estado, limpios y con
lapa y bolsas plaslicas resistenies
Por caso 5xk
Nofe!
Buen Bstado: Que el lache de baswa we debe presemar rajaduras y
wonke con fﬂpfl
Limplo: debe estar libre de restos de alimentos, libre de grasas y tanto
inferni come externamente.
Procedimicinto pata deterninar la Condicldn.
A través de formatos de monitoreo y supervision, se verifica las
condiciones dptimas del tacho de Residuos Solidos.
Px i
Mala Segregacion de residuos biocontaminanles Por caso Gxk
315 | Nocuenia ¢on regisiro de proveedores y cerlificado de fos produclos
pereclibles y no perecibles Por caso Bxk
[TV.-EQUIPOS ¥ MATERIALES
4.1 No cumple on enseres equipo solicitado en propuesla lécnica (ollas, plalos;
hazos, lazas, cubierlos elc.)y
secadores mesas Por caso 5%k
ey _
Mo cumple con él cronograma de' limpleza da equipo. Por caso 8xk
4.3 | No cumple con fimpleza y. desinfeccion de mesa en sl camador.
Por caso 8xk
4.4 No cumple con los Ires coches lérmicos de allmentos Por caso
V.- PERSONAL PROPUESTO T
5.1 No cumple con presencia de nulricionisla de manera permanente (7 dlas de
la semana) Por dia Bk
5.2 No cumple ¢on el perfil del personal propuesto de Por
acuerdo a las bases de la propuesta técnlca. persona 8xk
53 | No cumple con el himero de personal solicilaclo a diario en las bases de.la | Por
propuesla léenica. persona 9%k
VI.-CONTROL DE GALIDAD Y ANALISIS MICROBIOLOGIGO o
61 |No cumple con realizar el anlisis microblolégico y conlrol bromalalégico de
acuetdo a la propuesta lécnica FALTA GRAVE
Por caso 10 x k
B2 | Elanalisis Microblolagico, NO APTO (contaminado) en Las mueslras ]
realizadas. Por caso A0 x k
6.3 No.cumple y es efeclivizar la fumigacién y conirol de
inseclos, roedores y olras plagas Por caso 10x K
6.4 presencla de Insectos (moscas y plagas) Por caso 10xk
VI | pE LA PROPUESTA TECNICA
71 | Gambio de personal sin comunicacién o adtorizado por el servicio de nutriclon | Por 53K
persona
7.2 incumple en hacer entrega de chack lis del personal , lista de pedido de Por dia i
X

INFRAESTRUGTURA

BASES INTEGRADAS
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8.1 No cumple en realizar el mantenimienlo de maquinas y equipo de prapiadad
del haspilal segln cronograma
Por aso 20xk
8.2 El conlratisla na conserva el amblente aslgnado para el seivicia de
alimentacion Por caso 20Xk

No cumple en reallzar el mantenimiento de maquinas y equipos de propledad del hospital seg(n su cronograma.
Mola;’

La aplicaclon de Penalidad se considerara de acuerdo & |la gravedad de sus Incumplimlentos como:

Falta Leve: de 2k a 5k

Falta Moderada: de 6k a8k Falta Grave: 10k

K=4% UIT

4.2 REQUISITG DE CALIFICACGION

B CAPAGIDAD TECNICA Y PROFESIONAL
BA | CALIFICAGIONES DEL PERSONAL CLAVE
B.141 FORMACION ACADEMICA

Reauisitos:

i | NUTRICIONISTA CON EXPERIENCIA EN PRODUCCION:
Titulo @ nombre de la Nacién como profesional nutricionista

NUTRICIONISTA CON EXPERIENCIA EN CALIDAD:
Tltulo a nombre de la Nacién como profesional nulricionista

w, | COCINERO (A) TURNO MANANA:
Titulo a nombre de la nacidn, como cocinero

COCINERO (A) TURNO TARDE:

a  Téenico con Titulo a nombre de la nacidn, como cocinero

i | COCINERO (REGIMEN DE DIETAS):
Requisitos:
Experlencla no menor a dos (02) aftos.

TECNICO (A) EN NUTRIGION PARA AREA DE HOSPITALIZACION
(MEDICINA, CIRUGIA, GINECOLOGIA, EMERGENCIA, PEDIATRIA NEATOLOGIA):
Titulo de técnica en nutriclén a nombre de la nacion.

¢l | TECNICO (A) EN NUTRICION PARA CENTRAL DE FORMULAS ENTERALES ADULTO

Y
FORMULA LACTEA -LECHE MATERNA:
Tlulo de técnica en nutricidén a nombre de la nacion

Acredltacion:

) Copla simple de Titulo Profesional y habllidad Profesional
Af,,at‘ﬂ,{,’!',’,ﬁ-;‘ ; E| Titulo Profesional sera verificado por el 6rgano encargado de las cantrataciones o comité
o f\ de selecclon, seglin corresponda, en el Registro Nacional de Grados Académicos ¥ Tltulos
8

y \], i - Profesionales en el portal web de la Superinlendencia Nacional de Educacion Superior
ool ? ‘ Universitaria - SUNEDU a lravés del siguiente link: hitps:/fenlinea.sunedu.gob.pel/ o en el
e v Registro Nacional de Certificados, Grados y Tilulos a cargo del Ministerio de Educacién a
et través del siguiente link : http:/lwww titulpsinstilutos. pe/, segun carrasponda,
46

SE ACOGE B.2 INFRAESTRUCTURA ESTRATEGICA
Requisitos: El postor debe acreditar un local(01) de preparacién de alimentos en el distrito de Puente Piedra
para realizar la prestacion en caso siniestro, cese del servicio x mantenimiento, El contratista deberéd enviar
una descripcion detallada de la ubicacion,

Caracteristicas fisicas del ambiente, distribucion, sistemas de agua, desaglle,

Electricidad y gaspara su supervision por parte de personal del Hospital, DIRIS.

Acreditacion; Copia de documentos que sustenten la propledad, la pasesion, el compromiso de compra venta
o alquiler u otro documento que acredite la disponibilidad de la infraestruciura estrategica requerida.

BASES INTEGRADAS
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En caso Tlulo Profesional no se encuentre inscrito en el referido registro, el postor debe
presentar la copia del diploma regpectivo a fin de acredilar la formacion académica requerida.

B.1.2

'CAPACITACION

Requisitos:

NUTRIGIONISTA CON EXPERIENCIA EN PRODUGGION:
Con un Minimae de 20 horas en capacilacién en curso de aclualizaclon en nulricion ¢linica y/o Buenas

Praclicns de Manufaclura (BPM).

NUTRICIONISTA CON EXPERIENCIA EN CALIDAD:

Requlsitos:
Con un Minimo de 20 horas de capacitacion en el curso de actuallzaclén en nulricion clinica

yfo Buenas Practicas de Manufactura (BPM)

COCINERO (A) TURNO MARANA:

Requlsitos:

Con minimo de 20 horas en capacilacion de gastronomla y en Buenas Praclicas de
Manufactura (BPM).

COCINERO (A) TURNO TARDE:
Requislitos:
Con minimo de 20 horas en cipacitocion de ghstl’_nnom{a y en Bucnas Pricticas de Manulactura: (BPM).

COCINERO (REGIMEN DE DIETAS):
Con un minimo de 20 horag en cursos en gaslronomia y Buenas Praclica de Manipulacion

(BPM)

TECNIGO EN NUTRICION PARA AREA DE HOSPITALIZACION

(MEDICINA, CIRUGIA, GINECOLOGIA, EMERGENCIA, PEDIATRIA NEATOLOGIA):

Con un minimo de 17 horas de capacitacion en curso de dletoterapla y buenas préclicas de
manufactura (BPM)

TEGNICO (A) EN NUTRICION PARA CENTRAL DE FORMULAS ENTERALES ADULTO

Y

FORMULA LACTEA -LECHE MATERNA:

Con un minimo de 17 horas de capacitacion en curso de dietolerapia y buenas préclicas de-
manufactura (BPM)

Acreditaclén: .
8¢ acredllard con copla simple de CONSTANCIAS, CERTIFICADOS, U OTROS DOCUMENTOS,

SEGUN CORRESPONDA.

| EXPERIENCIA DEL PERSONAL GLAVE

NUTRICIONISTA CON EXPERIENCIA EN PRODUGGION:
Requisitos:

Experiencia laboral no menor a dos afios en drea clinica (PRODUCGION) de instiluciones Plblicos
o Privados,

NUTRICIONISTA CON EXPERIENCIA EN CALIDAD:

Requisitos:
Experiencia laboral no menor a dos aflos en 4rea calidad en Inslituciones Publicos o

Privados.

GOGINERO (A) TURNO MARANA:
Regulsitos:

Experlentia laboral no menor a un afio
COGINERO (A) TURNO TARDE:

BASES INTEGRADAS
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Requisitos:
Fxperiencia laboral no menor a un atio

COCINERO (REGINMEN DE DIETAS).

Requlsitas:
Parsonal con experiencia laboral en preparacion de dietas no menor & dos aiios.

TECNICO EN NUTRICION PARA AREA DE HOSPITALIZACION
(MEDIGINA, GIRUGIA, GINECOLOGIA, EMERGENCIA, PEDIATRIA NEATOLOGIA):

Requisltos:
Experlencia laboral no menor de un afio como téenico en nutricién sector plblico y/o privado.

TECNICO (A) EN NUTRICION PARA GENTRAL DE FORMULAS ENTERALES ADULTO
Y

FORMULA LACTEA -LECHE MATERNA:

Retuisitos:
Experiencia laboral no menor de un afio como lecnico en nutricién sector publico ylo privado

De presenlarse experiencia ejecutada paralelamente (Iraslape), para el cémputo del tiempo
de dicha experiencla s6lo se considerara una vez el periodo traslapado.

Acreditacion:

La experiencia del parsonal clave se acredilara con cualqulera de los siguientes documentos:
(I) copia simple de contratos y su respectiva conformidad o (ii) sonstancias o (ili) certificados
o (Iv) cualquier otra documentacion que, de manera fehaclente demuestre la experiencia del
personal propuesto.

C EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD

Requisitos:

El postor debe acreditar un monto faclurade acumulado del valor referencial del 50%
gquivalente a §/5°000, 000.00 (CINCO Millones CON 00/100 SOLES), por la conlratacion
de servicios iguales o simllares al objelo de la convocatoria, durante los ocho (8) arios
anteriores a |a fecha de la presentacién de ofertas que se computaran desde la fecha de la
coriinrmidad o emision del comprobante de pago, segun corresponda.

Se consideran serviclos similares a los siguientes: serviclo de allmentacion brindado en
hospitales, clinicas, Institutos naclonales de salud, astablecimientos de salud,
ministerio del estado. No cafetines nl restaurantes.

Acreditacién:

La experiencla del postor en la especialidad se acreditara con copia simple de (i) canlralas u
ordenes de servicios, y su respectiva conformidad o constancia de prastacion; o (i)
comprobanles de pago cuya cancelacion se acredite documenlal y fehacientemenle, con
vaucher de depésito, nota de abono, reporte de estado de cuenta, cualquier otra documento
emitido por Entidad del sistema financiero que acredite el abono o mediante cancelacion en
el mismo comprobante de pagold, correspondientes a un maximo de veinle (20)
contrataciones.

En caso los postores presenten varios comprobantes de pago para acredilar una sola
cantrataclon, se debe acreditar que corresponden a dicha conlratacion; de lo cantrario, se
asumira que los comprobantes acreditan contrataciones independientes, en cuyo caso solo
se considerara, para la evaluacion, las veinte (20) primeras conlrataciones indicadas en el
Anexo N° 8 referido a la Experiencia del Poslor en la Especialidad

En al caso de servidlos de ejecucién periddica o conlinuada, salo se considera como
experiencia la parte del cantrato que haya sido ejeculada durante los ocho (8) afos anlerioras
a la fecha de presentacion de oferlas, debiendo adjuntarse copia de las conformidades

o carrespondlentes a tal parte o los respectivos comprobantes de pago cancelados.

oPE sy, >
Aol
23T |38 En los casos que se acredite experiencia adquirida en consorclo, debe presenlarse la
oW el promesa de consorcio o el contrato de consorcio del cual se desprenda fehacientemente el
o\ ) porcentaje de las obligaciones que se asumio en el conlralo presentado; de lo conlrario, no
i se computard la experiencia proveniente de dicho contralo.
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Asiimismo, cuando $e presenten conlralos derivados de procesos de seleccion convocados
antes del 20.09.2012, la calificacion se ceflira al mélodo descrito en la Direcliva "Parlicipacion
de Proveedores en Consoralo en las Conlralaciones del Estado”, deblendo presumirse que
el porcentaje de las obligaciones equivale al porcentaje de participacion de la promesa de
consorcio o del contralo de consorcio. En caso que en dichos documentos ho se consigne él
porcenlaje de participacion se presumird que las obligaciones se ejecutaron en partes
iguales.

Si el tilular de la experiencia no es el postor, cansighar si dicha experlencla corresponde a la
matriz en caso que el poslor sea sucursal, o fue lransmilida por reorganizacién socletaria,
deblendo acompanar la documenlacion sustentatoria correspondiente.

Si el postor acredita experiencia de otra persona |urldica como consecuencia de una
reorganizacién societaria, debe presentar adicionalmente el Anexo N° 9.

Sin perjuicio de lo anterior, los postores deben llenar y presentar el Anexo N 8 referido a la
Experiencia del Postor en la Especialidad
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CAPITULO IV
FACTORES DE EVALUACION

La evaluacion se realiza sobre la base de cien (100) puntos.

Para determinar la oferta con el mejor puntaje y el orden de prelacion de las ofertas, se considera

lo siguiente:
PUNTAJE /| METODOLOGIA PARA SU
FACTOR DE EVALUACION ASIGNACION
A. | PRECIO
Evaluacion: La evaluacién consistird en otorgar el maximo
puntaje a la oferta de precio mas bajo y otorgar
Se evaluard considerando el precio ofertado por el |a las demas ofertas puntajes inversamente
postor. proporcionales a sus respectivos precios, segln
la siguiente formula:
Acreditacion:
Pi = OmxPMP
Se acreditard mediante el documento que contiene el Oi
precio de la oferta (Anexo N° 6).
i = Oferia
Pi = Puntaje de la oferta a evaluar
Oi = Preclo |
Om = Precio de la oferta mas baja
PMP = Puntaje maximo del precio
90 puntos
G. CAPACITACION DEL PERSONAL DE LA ENTIDAD
Se evaluara en funcion a la oferta la capacitacion al postor que
cuente con certificado y/o constancia de su personal clave en
sisterna HACCP.
El postor que oferte esta capacitacion, se obliga a entregar los
certificados o constancias sistema HACCP de su personal clave
Acreditacién:
. 17 a mas HORAS LECTIVAS:
Se acreditara con copia simple de certificados, constancias [05] puntos
o cualquier otro documento que de manera fehaciente
demuestre la "Capacitacion en el sistema HACCP”, al | Menos de 17 HORAS LECTIVAS:
personal clave. [00] puntos
SE ACOGE PARCIALMENTE G .- CAPACITACION DEL
PERSONAL DE LA ENTIDAD Se evaluara la capacitacion al
personal  NUTRICIONISTA DE CALIDAD que cuente con
capacitacién en Sistema HACCP
ACREDITACION: copia simple de Certificados constancias o
cualquier otro documento que de manera fehaciente demuestre la
CAPACITACION AL SISTEMA HACCP.
L
BASES INTEGRADAS @/
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L SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD

Evaluacién:

Se evaluara que el postor cuente con un sistema de gestién de la calidad i

certificado "' acorde con ISO 9001:2015 2 o Norma Técnica Peruana Fresani Gartlicade 508001
equivalente (NTP-ISO 9001:2015), cuyo alcance o campo de aplicacion del
certificado considere PRESTACION DE SERVICIOS DE PREPARACION -
DE ALIMENTOS Y/O-COMERGIO-DE-ALIMENTOS-Y/0-COMERGIO-DE | No presenta Certificado 1ISO 9001

Acreditacion:

Mediante la presentacion de copia simple de certificado oficial emitido por
un Organismo de Certificacion acreditado para dicho Sistema de Gestion,
ya sea ante el INACAL (antes INDECOPI) u otro organismo acreditador que
cuente con reconocimiento internacional'. El referido certificado debe estar
a nombre del postor'® y corresponder a la sede, filial u oficina a cargo de la
prestacion'®, y estar vigente'” a la fecha de presentacién de ofertas,

En caso que el postor se presente en consorcio, cada uno de sus
integrantes, debe acreditar que cuenta con la certificacion para obtener el
puntaje.

5 puntos

BEBIDAS', 0 puntos

PUNTAJE TOTAL 100 puntos1®

Importante

b e e -~ e e T T T B T Nt £ Y

i | Los factores de evaluacion elaborados por el comité de seleccion son objetivos y guardan vinculacion,

razonabilidad y proporcionalidad con el objeto de la contratacién. Asimismo, estos no pueden calificar con

puntaje el cumplimiento de los Términos de Referencia ni los requisitos de calificacion.

SE ACLARA Se adecuara el factor de evaluacién “Sistema de gestién de la calidad”

Conforme al siguiente detalle: Se evaluara que el postor cuente con un sistema de gestion de la calidad certificado acorde
con SO 9001:2015 o Norma Técnica Peruana equivalente (NTP-ISO 8001:2015), cuyo alcance o campo de aplicacién del
certificado considere Servicio de alimentacion.

La Certificacion implica que un organismo de cerlificacién independiente garantiza la conformidad de los productos/
servicios/procesos o sistemas de una organizacion, frente a los requisitos de una norma establecida,

Entre las certificaciones mas difundidas mundialmente, y que es aplicable a todas las organizaciones independientemente
de su actividad o sector, referidas a la implementacion de un sistema de gestion de la calidad, se encuentra la correspondiente
a la norma internacional ISO 9001, propuesto por la Organizacion Internacional para la Estandarizacién (ISO). La certificacion
de la norma ISO 9001 confirma que una organizacion ha demostrado mediante una evaluacion (Auditoria de Tercera Parte)
la implementacion de un Sistema de Gestién de la Calidad, y con ello su capacidad para proporcionar regularmente productos
o servicios que satisfagan los requisitos de esa Norma Internacional, del cliente y los legales y reglamentarios aplicables, asi
como su compromiso por aumentar la satisfaccién del cliente a través de la aplicacién eficaz y mejora continua del sistema.
Respecto de la definicién del alcance o campo de aplicacion del certificado, en funcion al objeto de contratacion, se describe
a manera de ejemplo, el caso de la contratacion del servicios de limpieza (donde ademas, por la particularidad del servicio,
es importante tomar en cuenta el Ambito geografico), donde se pueden considerar términos como: "limpieza de instalaciones
en la ciudad de...", "limpieza de cenlros educalivos en las ciudades de...", “limpieza de edificaciones en la provincia de...",
“limpieza de ambientes hospitalarios en el departamento de...", "limpieza de centros educativos en la Regién de...”, "limpieza
de instalaciones a nivel nacional", entre otros.

Sea firmante del Acuerdo de Reconocimiento Mutuo de ILAC (International Accreditation Cooperation) o del IAAC (Inter
American Accreditation Cooperation).

En caso que el postor se presente en consorcio, para obtener el puntaje respectivo, todos sus integrantes deben acreditar
que cuentan con las certificaciones vigentes con el alcance requerido, siempre que, de acuerdo con la promesa de consorcio,
se hubieran comprometido a ejecutar obligaciones vinculadas directamente al objeto de la convocatoria.

En el certificado debe estar consignada la direccion exacla de la sede, filial u oficina a cargo de la prestacion.

Se refiere al periodo de vigencia que sefiala el certificado presentado.

Es la suma de los puntajes de lodos los factores de evaluacion.
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CAPITULO V
PROFORMA DEL CONTRATO

Importante

Dependiendo del objeto del contrato, de resultar indispensable, puede incluirse clausulas adicionales
o la adecuacion de las propuestas en el presente documento, las que en ningln caso pueden |
contemplar disposiciones contrarias a la normativa vigente ni a lo sefalado en este capitulo. i

Conste por el presente documento, la contratacion del servicio de [CONSIGNAR LA
DENOMINACION DE LA CONVOCATORIA], que celebra de una parte [CONSIGNAR EL NOMBRE

DE LA ENTIDAD], en adelante LA ENTIDAD, con RUC N° [,.,......], con domicilio legal en [,........],

representada por [ ], identificado con DNI N° [...... ], y de ofra parte
[coeeeeerremmniirmrimnnsesseney €ON - RUC N [ ], con domicilio legal en
e seeeeesseeea.)y InsCrita en la Ficha N® [, ] Asiento N° [................]
del Registro de Personas Juridicas de la ciudad de [.................. ], debidamente representado por
su Representante Legal, [..........coooeovvivineisninsnnienenn], €ON DNI 1| | ——————— ], segun poder
inscrito en la Ficha N® [.............. ], Asiento N® [............ ] del Registro de Personas Juridicas de la
ciudad de [............ ], a quien en adelante se le denominard EL CONTRATISTA en los términos y
condiciones siguientes:

CLAUSULA PRIMERA: ANTECEDENTES

Con fecha [coococeiiininiiiinn ], el comité de seleccion adjudicé la buena pro del CONCURSO

PUBLICO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION] para la
contratacién de [CONSIGNAR LA DENOMINACION DE LA CONVOCATORIA], a [INDICAR
NOMBRE DEL GANADOR DE LA BUENA PRO], cuyos detalles e importe constan en los
documentos integrantes del presente contrato.

CLAUSULA SEGUNDA: OBJETO . _
El presente contrato tiene por objeto [CONSIGNAR EL OBJETO DE LA CONTRATACION].

CLAUSULA TERCERA: MONTO CONTRACTUAL
El monto total del presente contrato asciende a [CONSIGNAR MONEDA Y MONTO], que incluye
todos los impuestos de Ley.

Este monto comprende el costo del servicio, todos los tributos, seguros, transporte, inspecciones,
pruebas y, de ser el caso, los costos laborales conforme a la legislacion vigente, asi como cualquier
ofro concepto que pueda tener incidencia sobre la ejecucion del servicio materia del presente
contrato.

CLAUSULA CUARTA: DEL PAGO"

LA ENTIDAD se obliga a pagar la contraprestacion a EL CONTRATISTA en [INDICAR MONEDA],
en [INDICAR S| SE TRATA DE PAGO UNICO, PAGOS PARCIALES O PAGOS PERIODICOS],
luego de la recepcién formal y completa de la documentacion correspondiente, seglin lo establecido
en el articulo 171 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

Para tal efecto, el responsable de otorgar la conformidad de la prestacion debera hacerlo en un
plazo que no excedera de los siete (7) dias de producida la recepcion, salvo gue se requiera
efectuar pruebas que permitan verificar el cumplimiento de la obligacién, en cuyo caso la
conformidad se emite en un plazo maximo de quince (15) dias, bajo responsabilidad de dicho
funcionario.

LA ENTIDAD debe efectuar el pago de las contraprestaciones pactadas a favor del CONTRATISTA

19 En cada caso concrelo, dependiendo de la naturaleza del contrato, podra adicionarse la informacion que resulte pertinente
a efectos de generar el pago.

BASES INTEGRADAS




/' HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ
CONCURSO PUBLICO N° 001-2024-HCLLH /C.S-PRIMERA CONVOCATORIA

dentro de los diez (10) dias calendario siguientes de otorgada la conformidad de los servicios,
siempre que se verifiguen las condiciones establecidas en el contrato para ello, bajo
responsabilidad del funcionario competente.

En caso de retraso en el pago por parte de LA ENTIDAD, salvo que se deba a caso fortuito o fuerza
mayor, EL CONTRATISTA tendra derecho al pago de intereses legales conforme a lo establecido
en el articulo 39 de la Ley de Contrataciones del Estado y en el articulo 171 de su Reglamento, los
que se computan desde la oportunidad en que el pago debio efectuarse.

CLAUSULA QUINTA: DEL PLAZO DE LA EJECUCION DE LA PRESTACION

El plazo de ejecucion del presente contrato es de [........ ], el mismo que se computa desde
[CONSIGNAR S| ES DEL DIA SIGUIENTE DEL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO,
DESDE LA FECHA QUE SE ESTABLEZCA EN EL CONTRATO O DESDE LA FECHA EN QUE
SE CUMPLAN LAS CONDICIONES PREVISTAS EN EL CONTRATO PARA EL INICIO DE LA
EJECUCION, DEBIENDO INDICAR LAS MISMAS EN ESTE ULTIMO CASO).

Importante para la Entidad

De preverse en los Términos de Referencia la ejecucion de actividades de instalacion, implementacion
u ofros que deban realizarse de manera previa al inicio del plazo de ejecucion, se debe consignar lo
siguiente:

“El plazo para la [CONSIGNAR LAS ACTIVIDADES PREVIAS PREVISTAS EN LOS TERMINOS DE |
REFERENCIA] es de [............ 1, el mismo que se computa desde [INDICAR CONDICION CON LA
QUE DICHAS ACTIVIDADES SE INICIAN].”

Incorporar a las bases o eliminar, segtin corresponda.

Importante para la Entidad

En el caso de contratacion de prestaciones accesorias, se puede incluir la siguiente clausula:

CLAUSULA ...: PRESTACIONES ACCESORIAS?

“Las prestaciones accesorias tienen por objeto [CONSIGNAR EL OBJETO DE LAS PRESTACIONES
ACCESORIAS].

El monto de las prestaciones accesorias asciende a [CONSIGNAR MONEDA Y MONTO)], que incluye
todos los impuestos de Ley.

El plazo de ejecucion de las prestaciones accesorias es de [........J, el mismo que se computa desde
[CONSIGNAR SI ES DEL DIA SIGUIENTE DEL CUMPLIMIENTO DE LAS PRESTACIONES
PRINCIPALES, DESDE LA FECHA QUE SE ESTABLEZCA EN EL CONTRATO O DESDE LA FECHA
EN QUE SE CUMPLAN LAS CONDICIONES PREVISTAS EN EL CONTRATO PARA EL INICIO DE
LA EJECUCION DE LAS PRESTACIONES ACCESORIAS, DEBIENDO INDICAR LAS MISMAS EN
ESTE ULTIMO CASQOJ.

[DE SER EL CASO, INCLUIR OTROS ASPECTOS RELACIONADOS A LA EJECUCION DE LAS
PRESTACIONES AGCESORIAS].”

Incorporar a las bases o eliminar, segtin corresponda

CLAUSULA SEXTA: PARTES INTEGRANTES DEL CONTRATO

El presente contrato esté conformado por las bases integradas, la oferta ganadora, asi como los
documentos derivados del procedimiento de seleccién que establezcan obligaciones para las
partes.

CLAUSULA SETIMA: GARANTIAS
EL CONTRATISTA entrego al perfeccionamiento del contrato la respectiva garantia incondicional,

20 De conformidad con la Directiva sobre prestaciones accesorias, los contratos relativos al cumplimiento de la(s) prestacion(es)
principal(es) y de la(s) prestacion(es) accesoria(s), pueden estar conlenidos en uno o dos documentos. En el supuesio que
ambas prestaciones estén contenidas en un mismo documento, estas deben estar claramente diferenciadas, debiendo
indicarse entre olros aspectos, el precio y plazo de cada prestacion.
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solidaria, irrevocable, y de realizacién automatica en el pais al solo requerimiento, a favor de LA
ENTIDAD, por los conceptos, montos y vigencias siguientes:

o De fiel cumplimiento del contrato: [CONSIGNAR EL MONTQ], a través de la [INDICAR EL TIPO
DE _GARANTIA PRESENTADA] N° [INDICAR NUMERO DEL DOCUMENTO] emitida por
[SENALAR EMPRESA QUE LA EMITE]. Monto que es equivalente al diez por ciento (10%) del
monto del contrato original, la misma que debe mantenerse vigente hasta la conformidad de la
recepcion de la prestacion.

| Importante

Al amparo de lo dispuesto en el numeral 149.4 del articulo 149 del Reglamento de la Ley de
Conirataciones del Estado, en el caso de contratos periddicos de prestacién de servicios en
general, si el postor ganador de la buena pro solicita la retencién del diez por ciento (10%) del
monto del cortrato original como garantia de fiel cumplimiento de contrato, debe consignarse lo
siguiente:

“De fiel cumplimiento del contrato: [CONSIGNAR EL MONTQ)], a través de la retencién que debe
. efectuar LA ENTIDAD, durante la primera mitad del ntimero total de pagos a realizarse, de forma
prorrateada, con cargo a ser devuelto a la finalizacion del mismo.”

En el caso que corresponda, consignar lo siguiente:

o Garantia fiel cumplimiento por prestaciones accesorias: [CONSIGNAR EL MONTO], a traves
de la [INDICAR EL TIPO DE GARANTIA PRESENTADA] N° [INDICAR NUMERO DEL
DOCUMENTO] emitida por [SENALAR EMPRESA QUE LA EMITE], la misma que debe
mantenerse vigente hasta el cumplimiento total de las obligaciones garantizadas.

Importante

Al amparo de lo dispuesto en el numeral 151.2 del articulo 151 del Reglamento de a Ley de
Contrataciones del Estado, si el postor ganador de la buena pro solicita la retencion del diez por
ciento (10%) del monto del contrato de la prestacion accesoria como garantia de fiel cumplimiento
de prestaciones accescrias, debe consignarse lo siguiente:

e ‘“De fiel cumplimiento por prestaciones accesorias: [CONSIGNAR EL MONTO], a través de la
retencion que debe efectuar LA ENTIDAD, durante la primera mitad del nimero fotal de pagos
a realizarse, de forma prorrateada, con cargo a ser devuello a la finalizacién del mismo.”

i Importante

| En los contratos derivados de procedimientos de seleccién por relacion de ftems, cuando el monto

| del item adjudicado o la sumatoria de los montos de los items adjudicados sea igual o menor a
| doscientos mil Soles (S/ 200,000.00), no corresponde presentar garantia de fiel cumplimiento de
| contrato ni garantia de fiel cumplimiento por prestaciones accesorias, conforme a lo dispuesto en el
| literal a) del articulo 152 del Reglamento.

CLAUSULA OCTAVA: EJECUCION DE GARANTIAS POR FALTA DE RENOVACION

LA ENTIDAD puede solicitar la ejecucién de las garantias cuando EL CONTRATISTA no las hubiere
renovado antes de la fecha de su vencimiento, conforme a lo dispuesto por el literal a) del numeral
155.1 del articulo 155 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

Importante para la Entidad _
'S6lo en el caso que la Entidad hubiese previsto otorgar adelanto, se debe incluir la siguiente clausula: |

CLAUSULA NOVENA: ADELANTO DIRECTO

“LA ENTIDAD otorgard [CONSIGNAR NUMERO DE ADELANTOS A OTORGARSE] adelantos
directos por el [CONSIGNAR PORCENTAJE QUE NO DEBE EXCEDER DEL 30% DEL MONTO DEL |
CONTRATQ ORIGiMAL] del monto del contrato original.

EL CONTRATISTA debe solicitar los adelantos dentro de [CONSIGNAR EL PLAZOY OPORTUNIDAD
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PARA LA SOLICITUD], adjuntando a su solicitud la garantia por adelantos mediante carta fianza o
péliza de caucién acompanada del comprobante de pago correspondiente. Vencido dicho plazo no
procedera la solicitud.

LA ENTIDAD debe entregar el monto solicitado dentro de [CONSIGNAR EL PLAZQ] siguientes a la |
presentacion de la solicitud del contratista.”

Incorporar a las bases o eliminar, segtin corresponda.

CLAUSULA DECIMA: CONFORMIDAD DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

La conformidad de la prestaciéon del servicio se regula por lo dispuesto en el articulo 168 del
Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado. La conformidad sera otorgada por
[CONSIGNAR EL AREA O UNIDAD ORGANICA QUE OTORGARA LA CONFORMIDAD] en el
plazo maximo de [CONSIGNAR SIETE (7) DIAS O MAXIMO QUINCE (15) DIAS, EN CASO SE
REQUIERA EFECTUAR PRUEBAS QUE PERMITAN VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO DE LA
OBLIGACION] dias de producida la recepcién.

De existir observaciones, LA ENTIDAD las comunica al CONTRATISTA, indicando claramente el
sentido de estas, otorgandole un plazo para subsanar no menor de dos (2) ni mayor de ocho (8)
dias. Dependiendo de la complejidad o sofisticacion de las subsanaciones a realizar el plazo para
subsanar no puede ser menor de cinco (5) ni mayor de quince (15) dias. Si pese al plazo otorgado,
EL CONTRATISTA no cumpliese a cabalidad con la subsanacion, LA ENTIDAD puede otorgar al
CONTRATISTA periodos adicionales para las correcciones pertinentes. En este supuesto
corresponde aplicar la penalidad por mora desde el vencimiento del plazo para subsanar.

Este procedimiento no resulta aplicable cuando los servicios manifiestamente no cumplan con las
caracteristicas y condiciones ofrecidas, en cuyo caso LA ENTIDAD no otorga la conformidad,
debiendo considerarse como no ejecutada la prestacion, aplicandose la penalidad que corresponda
por cada dia de atraso.

CLAUSULA UNDECIMA: DECLARACION JURADA DEL CONTRATISTA

EL CONTRATISTA declara bajo juramento que se compromete a cumplir las obligaciones
derivadas del presente contrato, bajo sancién de quedar inhabilitado para contratar con el Estado
en caso de incumplimiento.

CLAUSULA DUODECIMA: RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS

La conformidad del servicio por parte de LA ENTIDAD no enerva su derecho a reclamar
posteriormente por defectos o vicios ocultos, conforme a lo dispuesto por los articulos 40 de la Ley
de Contrataciones del Estado y 173 de su Reglamento.

El plazo maximo de responsabilidad del contratista es de [CONSIGNAR TIEMPO EN ANOS, NO
MENOR DE UN (1) ANOQ] afio(s) contado a partir de la conformidad otorgada por LA ENTIDAD.

CLAUSULA DECIMA TERCERA: PENALIDADES

Si EL CONTRATISTA incurre en retraso injustificado en la ejecucion de las prestaciones objeto del
contrato, LA ENTIDAD le aplica automaticamente una penalidad por mora por cada dia de atraso,
de acuerdo a la siguiente férmula:

0.10 x monto vigente
F x plazo vigente en dias

Penalidad Diaria =

Donde:

F = 0.25 para plazos mayores a sesenta (60) dias o;
F = 0.40 para plazos menores o iguales a sesenta (60) dias.

El retraso se justifica a través de la solicitud de ampliaciéon de plazo debidamente aprobado.
Adicionalmente, se considera justificado el retraso y en consecuencia no se aplica penalidad,
cuando EL CONTRATISTA acredite, de modo objetivamente sustentado, que el mayor tiempo
transcurrido no le resulta imputable. En este (iltimo caso la calificacion del retraso como justificado
por parte de LA ENTIDAD no da lugar al pago de gastos generales ni costos directos de ningtin
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tipo, conforme el numeral 162.5 del articulo 162 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del
Estado.

' Importante

e Bt e e e i s s

| De haberse previsto establecer penalidades distintas a la penalidad por mora, incluir dichas |
| penalidades, los supuestos de aplicacion de penalidad, la forma de céleulo de la penalidad para cada |
| supuesto y el procedimiento mediante el cual se verifica el supuesto a penalizar, conforme el articulo !
| 163 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado. ‘

Estas penalidades se deducen de los pagos a cuenta o del pago final, segln corresponda; o si
fuera necesario, se cobra del monto resultante de la ejecucién de la garantia de fiel cumplimiento.

Estos dos (2) tipos de penalidades pueden alcanzar cada una un monto maximo equivalente al diez
por ciento (10%) del monto del contrato vigente, o de ser el caso, del item que debi6 ejecutarse.

Cuando se llegue a cubrir el monto maximo de la penalidad por mora o el monto maximo para otras
penalidades, de ser el caso, LA ENTIDAD puede resolver el contrato por incumplimiento.

CLAUSULA DECIMA CUARTA: RESOLUCION DEL CONTRATO

Cualquiera de las partes puede resolver el contrato, de conformidad con el numeral 32.3 del articulo
32 y articulo 36 de la Ley de Contrataciones del Estado, y el articulo 164 de su Reglamento. De
darse el caso, LA ENTIDAD procederd de acuerdo a lo establecido en el articulo 165 del
Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

CLAUSULA DECIMA QUINTA: RESPONSABILIDAD DE LAS PARTES

Cuando se resuelva el contrato por causas imputables a algunas de las partes, se debe resarcir los
dafios y perjuicios ocasionados, a través de la indemnizacién correspondiente. Ello no obsta la
aplicacion de las sanciones administrativas, penales y pecuniarias a que dicho incumplimiento diere
lugar, en el caso que éstas correspondan.

Lo sefalado precedentemente no exime a ninguna de las partes del cumplimiento de las demas
obligaciones previstas en el presente contrato.

CLAUSULA DECIMA SEXTA: ANTICORRUPCION

EL CONTRATISTA declara y garantiza no haber, directa o indirectamente, o tratandose de una
persona juridica a través de sus socios, integrantes de los 6rganos de administracion, apoderados,
representantes legales, funcionarios, asesores o personas vinculadas a las que se refiere el articulo
7 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, ofrecido, negociado o efectuado,
cualquier pago o, en general, cualquier beneficio o incentivo ilegal en relacion al contrato.

Asimismo, el CONTRATISTA se obliga a conducirse en todo momento, durante la ejecucion del
contrato, con honestidad, probidad, veracidad e integridad y de no cometer actos ilegales o de
corrupcién, directa o indirectamente o a través de sus socios, accionistas, participacionistas,
integrantes de los 6rganos de administracion, apoderados, representantes legales, funcionarios,
asesores y personas vinculadas a las que se refiere el articulo 7 del Reglamento de la Ley de
Contrataciones del Estado.

Ademas, EL CONTRATISTA se compromete a i) comunicar a las autoridades competentes, de
manera directa y oportuna, cualquier acto o conducta ilicita o corrupta de la que tuviera
conocimiento; y ii) adoptar medidas técnicas, organizativas y/o de personal apropiadas para evitar
los referidos actos o practicas.

Finalmente, EL CONTRATISTA se compromete a no colocar a los funcionarios publicos con los
que deba interactuar, en situaciones refiidas con |a ética. En tal sentido, reconoce y acepta la
prohibicién de ofrecerles a éstos cualquier tipo de obsequio, donacion, beneficio y/o gratificacion,
ya sea de bienes o servicios, cualquiera sea la finalidad con la que se lo haga.

CLAUSULA DECIMA SETIMA: MARCO LEGAL DEL CONTRATO
Sélo en lo no previsto en este contrato, en la Ley de Contrataciones del Estado y su Reglamento,
en las directivas que emita el OSCE y demas normativa especial que resulte aplicable, seran de
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aplicacion supletoria las disposiciones pertinentes del Cédigo Civil vigente, cuando corresponda, y
demas normas de derecho privado.

CLAUSULA DECIMA OCTAVA: SOLUCION DE CONTROVERSIAS?!
Las controversias que surjan entre las partes durante la ejecucion del contrato se resuelven
mediante conciliacién o arbitraje, segun el acuerdo de las partes.

Cualquiera de las partes tiene derecho a iniciar el arbitraje a fin de resolver dichas controversias
dentro del plazo de caducidad previsto en la Ley de Contrataciones del Estado y su Reglamento.

Facultativamente, cualquiera de las partes tiene el derecho a solicitar una conciliacion dentro del
plazo de caducidad correspondiente, segtn lo sefialado en el articulo 224 del Reglamento de la
Ley de Contrataciones del Estado, sin perjuicio de recurrir al arbitraje, en caso no se llegue a un
acuerdo entre ambas partes o se llegue a un acuerdo parcial. Las controversias sobre nulidad del
contrato solo pueden ser sometidas a arbitraje.

El Laudo arbitral emitido es inapelable, definitivo y obligatorio para las partes desde el momento de
su notificacién, segtn lo previsto en el numeral 45.21 del articulo 45 de la Ley de Contrataciones
del Estado.

CLAUSULA DECIMA NOVENA: FACULTAD DE ELEVAR A ESCRITURA PUBLICA
Cualquiera de las partes puede elevar el presente contrato a Escritura Publica corriendo con todos
los gastos que demande esta formalidad.

CLAUSULA VIGESIMA: DOMICILIO PARA EFECTOS DE LA EJECUCION CONTRACTUAL
Las partes declaran el siguiente domicilio para efecto de las notificaciones que se realicen durante
la ejecucion del presente contrato:

DOMICILIO DE LA ENTIDAD: [icumevieeniniiniannn s

DOMICILIO DEL CONTRATISTA: [CONSIGNAR EL DOMICILIO SENALADO POR EL POSTOR
GANADOR DE LA BUENA PRO AL PRESENTAR LOS REQUISITOS PARA EL
PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO]

La variacién del domicilio aqui declarado de alguna de las partes debe ser comunicada a la otra
parte, formalmente y por escrito, con una anticipacién no menor de quince (15) dias calendario.

De acuerdo con las bases integradas, la oferta y las disposiciones del presente contrato, las partes

lo firman por duplicado en sefal de conformidad en la ciudad de [................ ] al [CONSIGNAR
FECHA].
“LA ENTIDAD" “EL CONTRATISTA"
‘_Ir_n_portant; o S

| Esrter décdmento pdede firmarse digitalmente si ambas ban‘es cuentan con ﬁfma digftél, segan“!’a
| Ley N° 27269, Ley de Firmas y Certificados Digitales??. ;

2! De acuerdo con el numeral 225.3 del articulo 225 del Reglamento, las partes pueden recurrir al arbitraje ad hoc cuando las
controversias deriven de procedimientos de seleccion cuyo valor estimado sea menor o igual a cinco millones con 00/100
soles (S/ 5 000 000,00).

2 Para mayor informacibn sobre [a normativa de firmas y certificados digitales ingresar a:
https:/fiwww.indecopi.gob.pe/web/firmas-digilales/firmar-y-cerlificados-digitales
\e BASES INTEGRADAS /
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ANEXO N° 1
DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Sefores

COMITE DE SELECCION

CONCURSO PUBLICO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]
Presente.-

Elque se suscribe, [.......cooovvee ], postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA .JURIDICA] identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD] N°
[CONSIGNAR NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], con poder inscrito en la localidad de
[CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURIDICA] en la Ficha N° [CONSIGNAR EN CASO DE
SER PERSONA JURIDICA] Asiento N° [CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURIDICA],
DECLARO BAJO JURAMENTO que la siguiente informacion se sujeta a la verdad:

Nombre, Denominacion o

Razdn Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :
MYPEZ Si | No |
Correo electronico :

Autorizacion de notificacion por correo electrénico:
Autorizo que se notifiquen al correo electrénico indicado las siguientes actuaciones:

Solicitud de la descripcion a detalle de todos los elementos constitutivos de la oferta.

Solicitud de reduccién de la oferta econdmica.

Solicitud de subsanacién de los requisitos para perfeccionar el contrato.

Solicitud para presentar los documentos para perfeccionar el contrato, segiin orden de prelacion,
de conformidad con lo previsto en el articulo 141 del Reglamento.

Respuesta a la solicitud de acceso al expediente de contratacion.

Notificacion de la orden de servicios?*

F o

o o

Asimismo, me comprometo a remitir la confirmacion de recepcion, en el plazo maximo de dos (2) dias
habiles de recibida la comunicacion. :

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal, segtin corresponda

Importante

' La notmcacron dfngfda a Ia drreccron de correo efectromco consignada se entendera vahdamente
- efectuada cuando la Entidad reciba acuse de recepcion. ;

23 Esta informacitn sera verificada por la Entidad en la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocién del Empleo en la

seccién consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link http://www2.trabajo.gob.pefservicios-en-linea-2-2/ y se
lendra en consideracion, en caso el postor ganador de la buena pro solicite la retencion del diez por ciento (10%) del monto
del contrato, en calidad de garantia de fiel cumplimiento, en los contratos periédicos de prestacién de servicios, segun lo
sefialado en el numeral 149.4 del articulo 149 y numeral 151.2 del articulo 151 del Reglamento.
# Consignar en el caso de procedimientos de seleccién por relacion de items, cuando el monis del valor estimado del item no
supere los doscientos mil Soles (S/ 200 000.00), cuando se haya optado por perfeccionar el contrato con una orden de
servicios.
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; [mpbrtante “ " V o V _ 1

Cuando se trate de consorcios, la declaracion jurada es la siguiente:

ANEXO N° 1
DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Sefiores
COMITE DE SELECCION
CONCURSO PUBLICO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]

Presente.-

Elque se suscribe, [.......occeeinii ], representante comdn del consorcio [CONSIGNAR EL NOMBRE DEL
CONSORCIOQ], identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD] N°
[CONSIGNAR NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], DECLARO BAJO JURAMENTO que la
siguiente informacion se sujeta a la verdad:

Datos del consorciado 1

Nombre, Denominacién o

Razoén Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :
MYPE?25 Si | No |
Correo electrénico :

Datos del consorciado 2

Nombre, Denominacion o©

Razo6n Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :
MYPE26 Si | No |
Correo electrénico :

Datos del consorciado ...

Nombre, Denominacién o

Razon Social :

Domicilio Legal :

RUC : [ Teléfono(s) :
MYPE?" Si | No |
Correo electrénico :

Autorizacién de notificacién por correo electronico:

Correo electronico del consorcio:
Autorizo que se notifiquen al correo electrénico indicado las siguientes actuaciones:

1. Solicitud de la descripcion a detalle de todos los elementos constitutivos de la oferta.
2. Solicitud de reduccion de la oferta econémica.

5 En los contratos periddicos de prestacion de servicios, esta informacion sera verificada por la Entidad en la pagina web del
Ministerio de Trabajo y Promocién del Empleo en la seccién consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link
http://www?2 trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2/ y se tendra en consideracion, en caso el consorcio ganador de la buena
pro solicite la retencién del diez por ciento (10%) del monto del contrato, en calidad de garantia de fiel cumplimiento, segin
lo sefialado en el numeral 149.4 del articulo 149 y numeral 151.2 del articulo 151 del Reglamento. Para dicho efecto, todos
los integrantes del consorcio deben acredilar la condicién de micro o pequeia empresa.

%6 |hidem.

21 |bidem.
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3. Solicitud de subsanacion de los requisitos para perfeccionar el contrato.

4. Solicitud para presentar los documentos para perfeccionar el contrato, seglin orden de prelacion,
de conformidad con lo previsto en el articulo 141 del Reglamento.

5. Respuesta a la solicitud de acceso al expediente de contratacion.

6. Notificacién de la orden de servicios2?

Asimismo, me comprometo a remitir la confirmacion de recepcién, en el plazo maximo de dos (2) dias
habiles de recibida la comunicacion.
[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del representante
comtn del consorcio

' Importante

' La notificacion dirigida a la direccion de correo electrénico consignada se éntendera validamente |
| efectuada cuando la Entidad reciba acuse de recepcion. |

28 Consignar en el caso de procedimientos de seleccion por relacién de items, cuando el monto del valor estimado del item no
supere los doscientos mil Soles (S/ 200 000.00), cuando se haya optado por perfeccionar el contrato con una orden de

@ servicios.
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ANEXO N° 2

DECLARACION JURADA
(ART. 52 DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE CONTRATACIONES DEL ESTADO)

Sefores
COMITE DE SELECCION
CONCURSO PUBLICO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]

Presente.-

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], declaro bajo juramento:

i. No haber incurrido y me obligo a no incurrir en actos de corrupcién, asi como a respetar el
principio de integridad.

ii. No tener impedimento para postular en el procedimiento de seleccién ni para contratar con el
Estado, conforme al articulo 11 de la Ley de Contrataciones del Estado.

iii. Conocer las sanciones contenidas en la Ley de Contrataciones del Estado y su Reglamento, asi
como las disposiciones aplicables de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo
General.

iv.  Participar en el presente proceso de contratacién en forma independiente sin mediar consulta,
comunicacion, acuerdo, arreglo o convenio con ningln proveedor; y, conocer las disposiciones
del Decreto Legislativo N° 1034, Decreto Legislativo que aprueba la Ley de Represion de
Conductas Anticompetitivas.

v.  Conocer, aceptar y someterme a las bases, condiciones y reglas del procedimiento de seleccién.

vi.  Ser responsable de la veracidad de los documentos e informacién que presento en el presente
procedimiento de seleccion.

vii. Comprometerme a mantener la oferta presentada durante el procedimiento de seleccién y a
perfeccionar el contrato, en caso de resultar favorecido con la buena pro.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal, segiin corresponda

‘ Importante

En el caso de consorcios, cada integrante debe presentar esta declaracion jurada, salvo que sea |
| presentada por el representante comun del consorcio.
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ANEXO N° 3

DECLARACION JURADA DE CUMPLIMIENTO DE LOS TERMINOS DE REFERENCIA

Sefiores
COMITE DE SELECCION
CONCURSO PUBLICO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]

Presente.-

Es grato dirigirme a usted, para hacer de su conocimiento que luego de haber examinado las bases y
demas documentos del procedimiento de la referencia y, conociendo todos los alcances vy las
condiciones detalladas en dichos documentos, el postor que suscribe ofrece el servicio de
[CONSIGNAR OBJETO DE LA CONVOCATORIA], de conformidad con los Términos de Referencia
que se indican en el numeral 3.1 del Capitulo Il de la seccion especifica de las bases y los documentos
del procedimiento.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

/Q Fi.r.r'r;a, Nomb;és y Ii;').e'.-llidos del post-or (o]
Representante legal o com(in, seglin corresponda

| Importante

:r.........- T RIS TN e e ot vy o g e e P TIBE]
Adicionalmente, puede requerirse la presentacion de documentacion que acredite el cumplimiento |
~ de los términos de referencia, conforme a lo indicado en el acépite relacionado al contenido de las |
| ofertas de la presente seccion de las bases. ,

@ BASES INTEGRADAS
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ANEXO N° 4

DECLARACION JURADA DE PLAZO DE PRESTACION DEL SERVICIO

Sefores
COMITE DE SELECCION
CONCURSO PUBLICO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]

Presente.-

Mediante el presente, con pleno conocimiento de las condiciones que se exigen en las bases del
procedimiento de la referencia, me comprometo a prestar el servicio objeto del presente procedimiento
de seleccién en el plazo de [CONSIGNAR EL PLAZO OFERTADO].

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comiin, segln corresponda

S—
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ANEXO N° 5

PROMESA DE CONSORCIO
(Solo para el caso en que un consorcio se presente como postor)

Seiiores
COMITE DE SE'LECCION _
CONCURSO PUBLICO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCERIMIENTO]

Presente.-

Los suscritos declaramos expresamente que hemos convenido en forma irrevocable, durante el lapso
que dure el procedimiento de seleccion, para presentar una oferta conjunta al CONCURSO PUBLICO
N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO].

Asimismo, en caso de obtener la buena pro, nos comprometemos a formalizar el contrato de consorcio,
de conformidad con lo establecido por el articulo 140 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del
Estado, bajo las siguientes condiciones:

a)

Integrantes del consorcio

1. [NOMBRE, DENOMINACION O RAZQN SOCIAL DEL CONSORCIADO 1].
2. [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL CONSORCIADO 2].

Desighamos a [CONSIGNAR NOMBRES Y APELLIDOS DEL REPRESENTANTE COMUN],
identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD] N° [CONSIGNAR
NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], como representante comtn del consorcio para
efectos de participar en todos los actos referidos al procedimiento de seleccion, suscripcion y
ejecucion del contrato correspondiente con [CONSIGNAR NOMBRE DE LA ENTIDAD].

Asimismo, declaramos que el representante comun del consorcio no se encuentra impedido,
inhabilitado ni suspendido para contratar con el Estado.

Fijamos nuestro domicilio legal comin en [.......ccccceeeeeeiiiunnnnnn. 1.

Las obligaciones que corresponden a cada uno de los integrantes del consorcio son las siguientes:

OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL

1 CONSORCIADO 1] [%]%
[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 1]

,, OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL [y, 159
CONSORCIADO 2]
[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 2]
TOTAL OBLIGACIONES 100%3"

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

2 Consignar Gnicamente el porcentaje total de las obligaciones, el cual debe ser expresado en niimero entero, sin decimales.

3. Consignar Unicamente el porcentaje total de las obligaciones, el cual debe ser expresado en nimero entero, sin decimales.

3! Este porcentaje corresponde a la sumatoria de los porcentajes de las obligaciones de cada uno de los integrantes del consorcio.
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f [HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ
CONCURSO PUBLICC N° 001-2024-HCLLH /C.S-PRIMERA CONVOCATORIA

Consorciado 1 Consorciado 2
Nombres, apellidos y firma del Consorciado 1 Nombres, apellidos y firma del Consorciado 2
o de su Representante Legal o de su Representante Legal

Tipo y N° de Documento de Identidad Tipo y N° de Documento de Identidad

| Importante

| deben ser legalizadas.

k BASES INTEGRADAS
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Importante para la Entidad
En caso de la prestacion de servicios bajo el sistema a precios unitarios incluir el siguiente anexo:
Esta nota deberd ser eliminada una vez culminada la elaboracién de las bases

ANEXO N° 6

PRECIO DE LA OFERTA

Seﬁoresg )

COMITE DE SE’LECCION _
CONCURSO PUBLICO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]
Presente.-

Es grato dirigirme a usted, para hacer de su conocimiento que, de acuerdo con las bases, mi oferta es
la siguiente:

CONGEPTO CANTIDAD PRECIO UNITARIO PRECIO TOTAL

TOTAL

El precio de la oferta [CONSIGNAR LA MONEDA DE LA CONVOCATORIA] incluye todos los tributos,
seguros, transporte, inspecciones, pruebas y, de ser el caso, los costos laborales conforme a la
legislacion vigente, asl como cualquier otro concepto que pueda tener incidencia sobre el costo del
servicio a contratar; excepto la de aquellos postores que gocen de alguna exoneracion legal; no
incluirdn en el precio de su oferta los tributos respectivos.

7 [CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]
A

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comiin, seglin corresponda
Importante |

e En caso que el postor reduzca su oferta, segtin lo previsto en el articulo 68 del Reglamento,
debe presentar nuevamente este Anexo.

o El postor que goce de alguna exoneracion legal, debe indicar que su oferta no incluye el tributo
materia de fa exoneracion, debiendo incluir el siguiente texto:

"Mi oferta no incluye [CONSIGNAR EL TRIBUTO MATERIA DE LA EXONERACIONY’.

Importante para la Entidad

= En caso de procedimientos segﬂn relacién de items, consignar lo siguiente:
“El postor puede presentar el precio de su oferta en un solo documento o documentos
independientes, en los items que se presente”.

= En caso de contrataciones que conllevan la ejecucion de prestaciones accesorias, consignar
lo siguiente:
“El postor debe detallar en el precio de su oferta, el monto correspondiente a la prestacion
principal y las prestaciones accesotias”.

Incluir o eliminar, segiin corresponda
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Import-ante para la Entidad

En caso de la prestacién de servicios bajo el sistema a suma alzada incluir el siguiente anexo:

Esta nota deberd ser eliminada una vez culminada la elaboracién de las bases

ANEXO N° 6

PRECIO DE LA OFERTA

Seﬁores':
COMITE DE SELECCION
CONCURSO PUBLICO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]

Presente.-

Es grato dirigirme a usted, para hacer de su conocimiento que, de acuerdo con las bases, mi oferta es
la siguiente:

CONCEPTO _ g PRECIO TOTAL

TOTAL

El precio de la oferta [CONSIGNAR LA MONEDA DE LA CONVOCATORIA] incluye todos los tributos,
seguros, transporte, inspecciones, pruebas vy, de ser el caso, los costos laborales conforme a la
legislacion vigente, asi como cualquier otro concepto que pueda tener incidencia sobre el costo del
servicio a contratar; excepto la de aquellos postores que gocen de alguna exoneracion legal, no
incluiran en el precio de su oferta los tributos respectivos.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comiin, segtin corresponda

Importante

o FEl postor debe cohs:gnar el prec;o total de la oferta, sin pequrcro due de resultar favorecido con
la buena pro, presente el detalle de precios unitarios para el perfeccionamiento del contrato.

o El postor que goce de alguna exoneracion legal, debe indicar que su oferta no incluye el tributo
materia de la exoneracion, debiendo incluir el siguiente texto:

Mi oferta no incluye [CONSIGNAR EL TRIBUTO MATERIA DE LA EX ONERACIONJ".

Importante para la Entidad
»  En caso de procedimientos segtin relacién de items, consignar lo siguiente:

“E| postor puede presentar el precio de su oferta en un solo documento o documentos

independientes, en los items que se presente”.

»  En caso de contrataciones que conllevan la ejecucién de prestaciones accesorias, consignar

lo siguiente:

“El postor debe detallar en el precio de su oferta, el monto correspondiente a la prestacion |

‘ principal y las prestaciones accesorias”.
Jncluir o eliminar, segiin corresponda

BASES INTEGRADAS
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Importante para la Entidad

En caso de la prestacion de servicios bajo el esquema mixto de suma alzada y precios unitarios
incluir el siguiente anexo:

Esta nota debera ser eliminada una vez culminada la elaboracién de las bases
ANEXO N° 6
PRECIO DE LA OFERTA
Sefiores .
COMITE DE SELECCION

CONCURSO PUBLICO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]
Presente.-

Es grato dirigirme a usted, para hacer de su conocimiento que, de acuerdo con las bases, mi oferta es
la siguiente:

OFERTA A PRECIOS UNITARIOS DE LOS COMPONENTES SIGUIENTES:

CONCEPTO CANTIDAD PRECIO UNITARIO | - COSTO

Monto del componente a precios unitarios

OFERTA A SUMA ALZADA DE LOS COMPONENTES SIGUIENTES:

CONCEPTO PRECIO TOTAL

Monto del componente a suma alzada

Monto total de la oferta

El precio de la oferta [CONSIGNAR LA MONEDA DE LA CONVOCATORIA] incluye todos los tributos,
seguros, transporte, inspecciones, pruebas y, de ser el caso, los costos laborales conforme a la
legislacion vigente, asi como cualquier otro concepto que pueda tener incidencia sobre el costo del
servicio a contratar; excepto la de aquellos postores que gocen de alguna exoneracion legal, no
incluiran en el precio de su oferta los tributos respectivos.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comiin, segtin corresponda

Importante

e El postor debe consignar en su oferta los precios unitarios de los componentes previstos para |
este sistema en el presente anexo y por un monto fijo integral de los componentes previstos a |
suma alzada.

@ BASES INTEGRADAS
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CONCURSO PUBLICO N° 001-2024-HCLLH /C.S-PRIMERA CONVOCATORIA

e El ,ciostor que goce de alguna exoneracion Iegaf, debe indicar que su oferta no fhcluye el tributo
materia de la exoneracion, debiendo incluir el siguiente texto:

Mi oferta no incluye [CONSIGNAR EL TRIBUTO MATERIA DE LA EX ONERACIONYJ".

Importante para la Entidad

"« En caso de procedimientos segtin relacion de items, consignar lo siguiente:
“E| postor puede presentar el precio de su oferta en un solo documento o documentos
independientes, en los items que se presente”. :

= En caso de contrataciones que conllevan la ejecucion de prestaciones accesorias, consignar lo

siguiente: ;
“El postor debe detallar en el precio de su oferta, el monto correspondiente a la prestacion |
principal y las prestaciones accesorias”. i

Incluir las disposiciones, segtin corresponda. Una vez culminada la elaboracion de las bases, las notas que no se
incorporen deben ser eliminadas

BASES INTEGRADAS
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Importante para la Entidad
En caso de la prestacion de servicios bajo el sistema en base a porcentajes incluir el siguiente anexo:

Esta nota deberd ser eliminada una vez culminada la efaboracién de las bases

ANEXO N° 6

PRECIO DE LA OFERTA

Sefiores
COMITE DE SELECCION
CONCURSO PUBLICO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]

Presente.-

Es grato dirigirme a usted, para hacer de su conocimiento que, de acuerdo con las bases, mi oferta es
la siguiente:

CONCEPTO OFERTA

Porcentaje ofertado®? %

Monto Total Ofertado

El precio de la oferta [CONSIGNAR LA MONEDA DE LA CONVOCATORIA] incluye todos los tributos,
seguros, transporte, inspecciones, pruebas y, de ser el caso, los costos laborales conforme a la
legislacion vigente, asi como cualquier otro concepto que pueda tener incidencia sobre el costo del
servicio a contratar; excepto la de aquellos postores que gocen de alguna exoneracion legal, no
incluiran en el precio de su oferta los tributos respectivos.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comiin, seglin corresponda

Importante

o El postof que goce de alguna exoneracion !egal,”debé indicar que su oferta no fnc!uye el tributo
materia de la exoneracion, debiendo incluir el siguiente texto:

Mi oferta no incluye [CONSIGNAR EL TRIBUTO MATERIA DE LA EXONERACION]".

Importante para la Entidad
= En caso de procedimientos segtin relacién de items, consignar lo siguiente: |
“El postor puede presentar el precio de su oferta en un solo documento o documentos
independientes, en los items que se presente”.

= En caso de contrataciones que conllevan la ejecucién de prestaciones accesorias, consignar lo
siguiente:
“El postor debe detallar en el precio de su oferta, el monto correspondiente a la prestacién
principal y las prestaciones accesorias”. f

Incluir las disposiciones, segiin corresponda. Una vez culminada la elaboracion de las bases, las notas que no se
incorporen deben ser eliminadas.

% De conformidad con la Opinién N° 202-2016/DTN, corresponde al porcentaje del monto total a cobrar o recuperar.

BASES INTEGRADAS
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Importante para la Entidad
En caso de la prestacion de servicios bajo el sistema en base a honorario fijo y comision de éxito |
incluir el siguiente anexo: - _ 7

Esta nota debera ser eliminada una vez culminada la elaboracién de las bases

ANEXO N° 6
PRECIO DE LA OFERTA

Sefores
COMITE DE SE’LECCION ,
CONCURSO PUBLICO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]

Presente.-

Es grato dirigirme a usted, para hacer de su conocimiento que, de acuerdo con las bases, mi oferta es
la siguiente:

CONCEPTO MONTO

(A) Honorario Fijo
(B) Comisién de éxito?

Precio de la Oferta (A) + (B)

El precio de la oferta [CONSIGNAR LA MONEDA DE LA CONVOCATORIA] incluye todos los tributos,
seguros, transporte, inspecciones, pruebas y, de ser el caso, los costos laborales conforme a la
legislacién vigente, asi como cualquier otro concepto que pueda tener incidencia sobre el costo del
servicio a contratar; excepto la de aquellos postores que gocen de alguna exoneracién legal, no
incluiran en el precio de su oferta los tributos respectivos.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comtin, seglin corresponda

- Importante ‘
e El po'é'tor que g'o'c':'é de afguné' éxoheradién'!égél, debe indicar que"su oferta no fnc!uyé el tributo
materia de la exoneracion, debiendo incluir el siguiente texto:

Mi oferta no incluye [CONSIGNAR EL TRIBUTO MATERIA DE LA EXONERACIONY".

Importante para la Entidad
« En caso de procedimientos segtn relacion de items, consignar fo siguiente:
“E] postor puede presentar el precio de su oferta en un solo documento o documentos
independientes, en los items que se presente”.

»  En caso de contrataciones que conllevan la ejecucion de prestaciones accesorias, consignar lo -

siguiente: |

“El postor debe detallar en el precio de su oferta, el monto correspondiente a la prestacion

principal y las prestaciones accesorias”. 3

Incluir las disposiciones, segtin corresponda. Una vez culminada la elaboracién de las bases, las notas que no se
incorporen deben ser eliminadas

De conformidad con la Opinién N° 011-2017/DTN: “El postor formula su oferta contemplando un monto fijo y un monto adicional
como incentivo que debe pagérsele en caso consiga el resultado esperado”.

BASES INTEGRADAS
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Importante para la Entidad

Si durante la fase de actos preparatorios, las Entidades advierten que es posible la participacion de
proveedores que gozan del beneficio de la exoneracion del IGV prevista en la Ley N° 27037, Ley de
Promocion de la Inversion en la Amazonia, incluir el siguiente anexo:

Esta nota deberd ser eliminada una vez culminada la elaboracién de las bases

ANEXO N° 7

DECLARACION JURADA DE CUMPLIMIENTO DE CONDICIONES PARA LA APLICACION DE LA
EXONERACION DEL IGV

Sefiores

COMITE DE SEFLECCION _ _ ‘

CONCURSO PUBLICO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTQ]
Presente.-

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], declaro bajo juramento que gozo del beneficio de la exoneracién del IGV
previsto en la Ley N° 27037, Ley de Promocion de la Inversion en la Amazonia, dado que cumplo con
las condiciones siguientes:

1.- Que el domicilio fiscal de la empresa® se encuentra ubicada en la Amazonia y coincide con el lugar
establecido como sede central (donde tiene su administracion y lleva su contabilidad);

2.- Que la empresa se encuentra inscrita en las Oficinas Registrales de la Amazonia (exigible en caso
de personas juridicas);

3.- Que, al menos el setenta por ciento (70%) de los activos fijos de la empresa se encuentran en la
Amazonia; y

4 .- Que la empresa no presta servicios fuera de la Amazonia.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal, segiin corresponda

Importante

' Cuando se trate de consorcios, esta declaracién jurada serd presentada por cada uno de los
integrantes del consorcio, salvo que se trate de consorcios con contabilidad independiente, en cuyo
caso debe ser susctrita por el representante comdn, debiendo indicar su condicién de consorcio con

 contabilidad independiente y el numero de RUC del consorcio. ]

¥ En el articulo 1 del "Reglamento de las Disposiciones Tributarias contenidas en la Ley de Promocion de la Inversion en la
Amazonia" se define como "empresa” a las "Personas naturales, sociedades conyugales, sucesiones indivisas y personas
consideradas juridicas por la Ley del Impuesto a la Renta, generadoras de rentas de tercera calegoria, ubicadas en la
Amazonia. Las sociedades conyugales son aquéllas que ejerzan la opcién prevista en el Articulo 16 de la Ley del Impuesto
ala Renta.”

BASES INTEGRADAS
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[CONSIGNAR NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCESQ]

ANEXO N° 9

DEC LARA‘CI(’)N JURADA
(NUMERAL 49.4 DEL ARTICULO 49 DEL REGLAMENTO)

Seﬁores'
COMITE DE SE,LECCION
CONCURSO PUBLICO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]

Presente.-

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], declaro que la experiencia que acredito de la empresa [CONSIGNAR LA
DENOMINACION DE LA PERSONA JURIDICA] como consecuencia de una reorganizacion societaria,
no se encuentra en el supuesto establecido en el numeral 49.4 del articulo 49 del Reglamento.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal, segtin corresponda

Importante

la Relacion de Proveedores Sancionados por el Tribunal de Contrataciones del Estado con Sancion
Vigente en hitp.://portal.osce.gob.pe/rnp/content/relacién-de-proveedores-sancionados.

También le asiste dicha facultad al 6rgano encargado de las contrataciones o al 6rgano de la
Entidad al que se le haya asignado la funcién de verificacién de la oferta presentada por el postor
ganador de la buena pro.

A efectos de cautelar la veracidad de esta declaracion, el postor puede verificar la informacion de




[CONSIGNAR NOMBRE DE LA ENTIDAD)
[CONSIGNAR NOMENGLATURA DEL PROCEDIMIENTO]

Importante para la Entidad

En el caso de procedimientos por relacién de items cuando la confratacion del servicio va a ser
prestado fuera de la provincia de Lima y Callao y el monto del valor estimadu de algun item no supere
los doscientos mil Soles (S/ 200,000.00) debe considerarse el siguiente anexo:

Esta nota debera ser eliminada una vez culminada la elaboracién de las bases.

ANEXO N° 10

SOLICITUD DE BONIFICACION DEL DIEZ POR CIENTO (10%) POR SERVICIOS PRESTADOS
FUERA DE LA PROVINCIA DE LIMA'Y CALLAO
(DE SER EL CASO, SOLO PRESENTAR ESTA SOLICITUD EN EL ITEM [CONSIGNAR EL N° DEL
ITEM O [TEMS CUYO VALOR ESTIMADO NO SUPERA LOS DOSCIENTOS MIL SOLES (S/
200,000.00])

Seﬁores:
COMITE DE SELECCIC‘!N ‘
CONCURSO PUBLICO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTQ]

Presente.-

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], solicito la asignacién de la bonificacién del diez por ciento (10%) sobre el
puntaje total en [CONSIGNAR EL ITEM O ITEMS, SEGUN CORRESPONDA, EN LOS QUE SE
SOLICITA LA BONIFICACION] debido a que el domicilio de mi representada se encuentra ubicado en
la provincia o provincia colindante donde se ejecuta la prestacion.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal, segtn corresponda

Importante

» Para asignar la bonificacion, el comité de seleccion, verifica el domicilio consignado por el postor
en el Registro Nacional de Proveedores (RNP).

e Para que el postor pueda acceder a la bonificacion, debe cumpliir con las condiciones
establecidas en el literal f) del articulo 50 del Reglamento.
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[CONSIGNAR NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCESO]

Importante |

Cuando se trate de consorcios, la declaracion jurada es la siguiente: ‘

ANEXO N° 10

SOLICITUD DE BONIFICACION DEL DIEZ POR CIENTO (10%) POR SERVICIOS PRESTADOS
FUERA DE LA PROVINCIA DE LIMA Y CALLAO
(DE SER EL CASO, SOLO PRESENTAR ESTA SOLICITUD EN EL ITEM [CONSIGNAR EL N° DEL
iTEM O ITEMS CUYO VALOR ESTIMADO NO SUPERA LLOS DOSCIENTOS MIL SOLES (8/
200,000.00])

Seﬁoreq
COMITE DE SELECCION

CONCURSO PUBLICO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]
Presente.-

Mediante el presente el que se suscribe, [..........cco... ], representante comin del consorcio
[CONSIGNAR EL NOMBRE DEL CONSORCIO], solicito la asignacién de la bonificacion del diez por
ciento (10%) sobre el puntaje total en [CONSIGNAR EL ITEM O ITEMS, SEGUN CORRESPONDA, EN
LOS QUE SE SOLICITA LA BONIFICACION] debido a que los domicilios de todos los integrantes del
consorcio se encuentran ubicados en la provincia o provincias colindantes donde se ejecuta la
prestacion.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del representante
comtin del consorcio

Importante

o Para asignar la bonificacién, el comité de seleccion, verifica el domicilio consignado de los
integrantes del consorcio, en el Registro Nacional de Proveedores (RNF).

e Para que un consorcio pueda acceder a la bonificacién, cada uno de sus integrantes debe

cumplir con las condiciones establecidas en el literal f) del articulo 50 del Reglamento.
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[CONSIGNAR NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]

Nota para la Entidad

En el caso de procedimientos por relacién de items cuando el monto del valor estimado de algtin item
corresponda a una Adjudicacion Simplificada, se incluye el siguiente anexo:
Esta nota deber4 ser eliminada una vez culminada la elaboracion de las bases

ANEXO N° 11

SOLICITUD DE BONIFICACION DEL CINCO POR CIENTO (5%) POR TERER LA CONDICION DE
MICRO Y PEQUENA EMPRESA |
ITEM [CONSIGNAR EL N° DEL ITEM O [TEMS CUYO VALOR ESTIMADO CORRESPONDE A
UNA AS])

Sefores
COMITE DE SELECCION

CONCURSO PUBLICO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]
Presente.-

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], solicito la asignacién de la bonificacion del cinco por ciento (5%) sobre el
puntaje total obtenido, debido a que mi representada cuenta con la condicién de micro y pequefia
empresa.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comiin, segin corresponda

: I,mpb;.tante, P P .

o Para asignar la bonificacion, el comité de seleccion, segiin corresponda, verifica la pagina web del
| Ministerio de Trabajo y Promocion del Empleo en la seccion consulta de empresas acreditadas en el

‘e Para que un consorcio pueda acceder a la bonificacién, cada uno de sus integrantes debe cumplir
| con la condicién de micro y pequefia empresa.




/ [CONSIGNAR NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCESO]

ANEXO N° 12

AUTORIZACION DE NO'I:IFICACI()N DE LA DECISION DE LA ENTIDAD SOBRE LA
SOLICITUD DE AMPLIACION DE PLAZO MEDIANTE MEDIOS ELECTRONICOS DE
COMUNICACION

(DOCUMENTO A PRESENTAR EN EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO)

Sefores ]

COMITE DE SELECCION ‘

CONCURSO PUBLICO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTQ]
Presente.-

El que se suscribe, [....cc.cooveennn ], postor adjudicado y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN
CASO DE SER PERSONA JURIDICA], identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE
IDENTIDAD] N° [CONSIGNAR NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], autorizo que durante la
ejecucién del contrato se me notifique al correo electrénico [INDICAR EL CORREO ELECTRONICO]
lo siguiente:

v Notificacién de la decisién de la Entidad respecto a la solicitud de ampliacion de plazo.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comin, seglin
corresponda

j Importaritei :
La notificacion de la decision de la Entidad respecto a la solicitud de ampliacién de plazo se efectia |

' por medios electrénicos de comunicacion, siempre que se cuente con la autorizacion |
| correspondiente y sea posible obtener un acuse de recibo a través del mecanismo utilizado.




