SIMBOLOGIA UTILIZADA:

N2 | Simbolo Descripcion
Es una indicacion que debe ser completada o eliminada por la
1 [ABC] entidad contratante durante la elaboracion de las bases

conforme a las instrucciones brindadas.

Es una indicacién o informacién que debe ser completada por la
entidad contratante con posterioridad al otorgamiento de la
2 ABC buena pro para el caso especifico de la elaboracién de la
PROFORMA DEL CONTRATO; o por los proveedores, al completar
los ANEXOS de la oferta.

3 Advertencia Se refiere a advertencias a tener en cuenta por los evaluadores y
e Abc los proveedores. No deben ser eliminadas.
Importante para la . . . .
Ff P Se refiere a consideraciones importantes a tener en cuenta por
entidad contratante L .
4 los evaluadores y deben ser eliminadas una vez culminada la
* Xyz elaboracion de las bases.

CARACTERISTICAS DEL DOCUMENTO:

Las bases deben ser elaboradas en formato WORD, y deben tener las caracteristicas del presente documento.
De existir algun cambio en el formato como mdrgenes, fuente, tamafio de letra, entre otros, no acarrea su
nulidad, salvo que por el tipo o tamafio de letra impida la lectura por parte de los proveedores.

INSTRUCCION DE USO:

Una vez registrada la informacion solicitada dentro de los corchetes, el texto debe quedar en letra tamafio
10, con estilo normal, sin formato de negrita y sin sombrear.
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BASES ESTANDAR
CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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PRIMERA CONVOCATORIA

CONTRATACION DE SERVICIOS

“CONTRATACION DE SERVICIO DE TRASPORTE AEREO, AVION -
AMBULANCIA DE CAMA A CAMA PARA LOS PACIENTES ASEGURADOS DEL
SIS EN SITUACION DE EMERGENCIA REFERIDOS A HOSPITALES DE MAYOR

CAPACIDAD RESOLUTIVA”
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SECCION GENERAL

DISPOSICIONES COMUNES DEL CONCURSO PUBLICO
ABREVIADO

(ESTA SECCION NO DEBE SER MODIFICADA EN NINGUN EXTREMO, BAJO SANCION DE NULIDAD)
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CAPITULO |
ASPECTOS GENERALES

1.1. REFERENCIAS

Cuando en el presente documento se mencione la palabra Ley, se entiende que se esta
haciendo referencia a la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas, y cuando se
mencione la palabra Reglamento, se entiende que se esta haciendo referencia al Reglamento
de la Ley N° 32069, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF. Las referidas normas
incluyen sus respectivas modificaciones, de ser el caso.

1.2. ALCANCE

La presente base estandar correspondiente al procedimiento de seleccién concurso publico
abreviado, se utiliza por la entidad contratante para: i) la contratacion de servicios segun la
cuantia establecida en la Ley de Presupuesto del Sector Publico para el Afo Fiscal
correspondiente, ii) la contratacién de servicios homologados, iii) servicios de rehabilitacion y
reconstruccion posterior a emergencias y desastres, iv) la segunda convocatoria de concurso
publico general o v) la contratacion de insumos directamente utilizados en los procesos
productivos por las empresas del Estado conforme la Séptima Disposicion Complementaria
Final de la Ley.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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CAPITULO Il

DESARROLLO DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

2.1 ETAPAS DEL CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

Las etapas del presente procedimiento de seleccidn son las siguientes:

ETAPA CARACTERISTICAS BASE LEGAL
a) Convocatoria Se realiza a través del SEACE de la Pladicop en la | Articulos 63 y 64 del
fecha sefialada en el cronograma. Reglamento.

b)

Registro de

Aplica lista abierta, por lo que cualquier proveedor

Articulos 65y 94 del

c)

participantes puede registrarse como participante en el |Reglamento.
procedimiento de seleccion.
1. La presentacion de consultas y/u | Articulos 66, y 94 del

Cuestionamientos a
las bases
(consultas,

observaciones e
integracion)

observaciones se realiza en un plazo no menor
a tres (3) dias habiles contabilizados desde el
dia siguiente de la convocatoria.

2. La absolucion de los referidos
cuestionamientos y la publicacion de las bases
integradas se realiza en la fecha prevista en el
cronograma del procedimiento de seleccion.

Reglamento.

d)

Evaluaciéon de
ofertas técnicas vy
econdémicas

1. La presentacion de ofertas se realiza a través
del SEACE de la Pladicop en un plazo no menor
de tres (3) dias habiles contabilizados desde la
publicacién de la integracion de bases.

2. Las ofertas son presentadas por los
participantes desde las 00:01 horas hasta las
23:59 horas del dia (hora peruana), segun el
cronograma del procedimiento de seleccién;
adjuntando el archivo digitalizado que contenga
los documentos que conforman la oferta de
acuerdo con lo requerido en las bases.

IN

3. La evaluacibn de ofertas
PRECALIFICACION vy consiste en:
a. Admision de las ofertas: Los evaluadores

revisan que la oferta contenga los
documentos sefialados en el Capitulo Il de
la Seccién Especifica de las bases, caso
contrario la oferta se considera no admitida.
b. Revision de los requisitos de calificacion:
Los evaluadores califican a los postores
verificando que cumplan con los requisitos
de calificacion detallados en el Capitulo I
de la Seccién Especifica de las bases. Caso

es

contrario la oferta  se considera
descalificada.

c. Evaluacion de ofertas técnicas: Los
evaluadores aplican los factores de

evaluacion previstos en el Capitulo IV de la
Seccion Especifica de las bases a las

Articulos 68, 72, 73,
74, 75 y 78 del
Reglamento.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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ofertas que cumplen los requisitos de
calificacién. En la Seccién Especifica se
prevé un puntaje minimo en la evaluacion
técnica para proceder a la evaluacion
econdémica de la oferta.

d. Evaluacion de ofertas econdémicas: La
evaluacion de la oferta econ6mica es
posterior a la evaluacion de la oferta técnica
y solo respecto de aquellos proveedores que
hubieran obtenido un puntaje_minimo_en
dicha evaluacion.

4. Todos los actos se realizan a través del SEACE
de la Pladicop, incluyendo la subsanacion de
ofertas.

1. Definida la oferta ganadora, los evaluadores
e) Otorgamiento de la otorgan la buena pro mediante su publicacién | Articulos 80, 81, 82,

buena pro en el SEACE de la Pladicop, incluyendo los|{83 'y 84  del
documentos que sustenten los resultados de la | Reglamento.
admision, calificacion, evaluacion y el
otorgamiento de la buena pro.

2. En caso de haber sorteo por desempate, éste
se realiza a través del SEACE de la Pladicop.

3. En caso se hayan presentado dos o mas
ofertas, el consentimiento de la buena pro es
publicado a través del SEACE de la Pladicop al
dia siguiente de vencido el plazo
correspondiente para interponer recurso de
apelacion, sin que los postores hayan ejercido
el derecho de interponer dicho recurso.

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

2.2 EVALUACION DE OFERTAS ECONOMICAS QUE SUPEREN LA CUANTIA DE LA
CONTRATACION.

2.2.1. Encaso la oferta econdmica del postor que obtiene el mejor puntaje total supere la cuantia
de la contratacion, se siguen los siguientes pasos:

i. La DEC gestiona la solicitud de la ampliacion de la certificacion o prevision
presupuestal correspondiente. De otorgarse la ampliacion, se procede a adjudicar la
buena pro.

il. De no contar con la ampliacién de la certificacion o previsién presupuestal, los
evaluadores negocian con el postor con el mejor puntaje total la reduccion del monto
o la reduccién de las prestaciones o condiciones del requerimiento, conforme al
numeral 132.1 del articulo 132 del Reglamento.

iii. En caso el postor con el mejor puntaje total no aceptase, se procede a negociar con
los siguientes postores en orden de prelacién. Si el postor que procede en el orden
de prelacién oferté un monto por debajo de la cuantia de la contratacion, se le adjudica
la buena pro.

iv. En caso el postor que obtuvo el mejor puntaje total reduzca su oferta econémica pero

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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2.3

23.1

2.3.2

2.3.3

234

2.3.5

2.4

24.1

24.2

243

la reduccién no se encuentre dentro de la cuantia de la contratacién, se solicita la
ampliacion de la certificacion de crédito presupuestario y/o prevision presupuestal
correspondiente. En caso se otorgue la ampliacion, se adjudica la buena pro. Caso
contrario, se puede optar por: negociar con los siguientes postores en el orden de
prelacién o declarar desierto el procedimiento de seleccion.

V. Las decisiones adoptadas por los evaluadores en la negociaciéon constan en actas
que se publican en el SEACE de la Pladicop y se sustentan en el principio de valor
por dinero, priorizando el cumplimiento de la finalidad publica de la contratacién.

CONSIDERACIONES PARA TODOS LOS PROVEEDORES.

Para registrarse como participante en un procedimiento de seleccion convocado por una
entidad contratante, es necesario que los proveedores cuenten con inscripcion vigente ante el
Registro Nacional de Proveedores (RNP) que administra el Organismo Especializado para las
Contrataciones Publicas Eficientes (OECE). Para obtener mayor informacion, se puede
ingresar a la siguiente direccion electrénica:

Los proveedores que deseen registrar su participacion deben ingresar al SEACE de la Pladicop
utilizando su certificado (usuario y contrasefia).

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, requisitos de calificacion y/o condiciones de ejecucion.
Las consultas y observaciones que se formulen sobre el particular se tienen como no
presentadas.

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). No se acepta insertar la imagen de una firma.
Las ofertas se presentan foliadas en todas sus hojas. El postor, el representante legal,
apoderado o mandatario designado para tal efecto, se hace responsable de la totalidad de los
documentos que se incluyen en la oferta. El postor es responsable de verificar, antes de su
envio, que el archivo pueda ser descargado y su contenido sea legible.

En el caso que,al registrarse como participante, el proveedorpresente una declaracion jurada
de desafectacion del impedimento debido a parentesco establecido en el inciso 2 del nhumeral
30.1 del articulo 30 de la Ley, se debe incluir como requisito adicional de admisién de su oferta
la acreditacion documental de su condicion de desafectacion, conforme a lo sefialado en el
numeral 39.4 del articulo 39 del Reglamento.

CONSIDERACIONES ADICIONALES PARA LOS CONSORCIOS.

En el caso de consorcios, basta que uno de sus integrantes se haya registrado como
participante en el procedimiento de seleccion, para lo cual dicho integrante debe contar con
inscripciéon vigente en el RNP como proveedor de servicios. Los demas integrantes del
consorcio deben contar con inscripcién vigente en el RNP en las demas etapas del
procedimiento de seleccion. No se considera consorcio a la asociacion de personas de duracion
ilimitada o indefinida que, denominandose consorcios, han sido constituidas como personas
juridicas en los Registros Publicos.

Los integrantes de un consorcio no pueden presentar ofertas individuales ni conformar mas de
un consorcio en un procedimiento de seleccion, o en un determinado item cuando se trate de
procedimientos de seleccién segun relacion de items. Tratandose de un procedimiento por
relacion de items, los integrantes del consorcio pueden participar en items distintos al que se
presentaron en consorcio, sea en forma individual o en consorcio.

Como parte de los documentos de su oferta el consorcio debe presentar la promesa de
consorcio con firmas digitales de todos sus integrantes o, en su defecto, firmas legalizadas, de
ser el caso, en la que se consigne lo siguiente:

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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a) La identificacion de los integrantes del consorcio. Se debe precisar el nombre
completo o la denominacion o razén social de los integrantes del consorcio, segin
corresponda.

b) La designacion del representante comun del consorcio.

¢) El domicilio comin del consorcio.

d) El correo electrénico comun del consorcio, al cual se dirigirAn todas las
comunicaciones remitidas por la entidad contratante al consorcio durante el proceso
de contratacion, siendo éste el Unico valido para todos los efectos.

e) Las obligaciones que correspondan a cada uno de los integrantes del consorcio.

f) El porcentaje del total de las obligaciones de cada uno de los integrantes, respecto
del objeto del contrato. Dicho porcentaje debe ser expresado en ndimero entero, sin
decimales.

2.4.4 Lainformacién contenida en los literales a), e) y f) precedentes no puede ser modificada con
ocasion de la suscripcion del contrato de consorcio, ni durante la etapa de ejecucion
contractual. En tal sentido, no cabe variacion alguna en la conformacion del consorcio, por lo
que no es posible que se incorpore, sustituya o separe a un integrante.

2.4.5 Elrepresentante comun tiene facultades para actuar en nombre y representacion del consorcio,
en todos los actos referidos al procedimiento de seleccion, suscripcién y ejecucion del contrato,
con poderes suficientes para ejercitar los derechos y cumplir las obligaciones que se deriven
de su calidad de postor y de contratista hasta la conformidad o liquidacion del contrato, segun
corresponda. El representante comuin no debe encontrarse impedido, inhabilitado ni
suspendido para contratar con el Estado. Para cambiar al representante comun, todos los
integrantes del consorcio deben firmar (mediante firmas legalizadas o firmas digitales) el
documento en el que conste el acuerdo, el cual surte efectos cuando es notificado a la entidad
contratante.

2.4.6 En el caso de consorcios las declaraciones juradas, formatos o formularios previstos en las
bases que conforman la oferta deben estar debidamente firmados por el representante comun
o por todos los integrantes del consorcio, segun corresponda (firma manuscrita o digital, segun
la Ley N° 27269, Ley de Firmas y Certificados Digitales). En el caso de los documentos que
deban suscribir todos los integrantes del consorcio, la firma es seguida de la razén social o
denominacién de cada uno de ellos. Lo mismo aplica en caso deban ser suscritos en forma
independiente por cada integrante del consorcio, de acuerdo con lo establecido en los
documentos del procedimiento de seleccion. En el caso de un consorcio integrado por una
persona natural, bastara que la persona natural indique debajo de su firma sus nombres y
apellidos completos.

2.4.7 La acreditacién del requisito de calificacion de la experiencia del postor se realiza en base a la
documentacion aportada por los integrantes del consorcio que se hubieran comprometido a
ejecutar conjuntamente las obligaciones vinculadas directamente al objeto materia de la
contratacion, de acuerdo con lo declarado en la promesa de consorcio. Para ello se debe seguir
los siguientes pasos:

a) Primer paso: obtener el monto de facturacion por cada integrante del consorcio, el cual
se obtiene de la sumatoria de montos facturados por éste que, a criterio del evaluador
han sido acreditados conforme a las bases, correspondiente a las contrataciones
ejecutadas en forma individual y/o en consorcio.

En caso un integrante del consorcio presente facturacién de contrataciones ejecutadas
en consorcio, se considera el monto que corresponda al porcentaje de las obligaciones
del referido integrante del consorcio. Este porcentaje debe estar consignado
expresamente en la promesa o en el contrato de consorcio, de lo contrario, no se
considera la experiencia ofertada en consorcio.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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2.4.8

2.4.9

2.4.10

haya establecido en las bases un porcentaje determinado de participacion en la ejecucién
del contrato, para el integrante del consorcio que acredite mayor experiencia, debe
verificarse que éste cumple con dicho parametro a efectos de considerar su experiencia.

¢) Tercer paso: sumatoria de experiencia de los consorciados. Para obtener la experiencia
del consorcio se suma el monto de facturacion aportado por cada integrante que cumple
con lo sefalado previamente.

Para calificar la experiencia del postor no se toma en cuenta la documentacién presentada por
el o los consorciados que asumen las obligaciones referidas a las siguientes actividades:

i) Actividades de caracter administrativo o de gestibn como facturacién, financiamiento,
aporte de garantias, entre otras.

i) Actividades relacionadas con asuntos de organizacion interna, tales como representacién
U otros aspectos que no se relacionan con la ejecucion de las prestaciones, entre otras.

Los integrantes del consorcio son responsables de que su inscripcién en el RNP se encuentre
vigente, asi como no estar inhabilitado o suspendido al registrarse como participantes, en la
presentacion de ofertas, en el otorgamiento de la buena pro y en el perfeccionamiento del
contrato.

Los integrantes de un consorcio se encuentran obligados solidariamente a responder frente a
la entidad contratante por los efectos patrimoniales que ésta sufra como consecuencia de la
actuacion de dichos integrantes, ya sea individual o conjunta, durante el procedimiento de
seleccién y la ejecucion contractual.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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3.1.

3.2.

3.3.

CAPITULO Il
RECURSO DE APELACION

ACCESO AL EXPEDIENTE DE CONTRATACION

Una vez otorgada la buena pro, la dependencia encargada de las contrataciones esta en la
obligacién de permitir el acceso de los participantes y postores al expediente de contratacion,
con excepciéon de la informacién calificada como secreta, confidencial o reservada por la
normativa de la materia y de aquella correspondiente a las ofertas que no fueron admitidas, a
mas tardar dentro del dia habil siguiente de haberse solicitado por escrito.

A efectos de recoger la informacion de su interés, los postores pueden valerse de distintos
medios, tales como: (i) la lectura y/o toma de apuntes, (ii) la captura y almacenamiento de
imagenes, e incluso (iii) pueden solicitar copia de la documentacion obrante en el expediente,
siendo que, en este Ultimo caso, la entidad contratante debe entregar dicha documentacion en
el menor tiempo posible, previo pago de la tasa por tal concepto previsto en el Texto Unico de
Procedimientos Administrativos (TUPA) de la respectiva entidad contratante.

RECURSO DE APELACION

A través del recurso de apelacion se pueden impugnar los actos dictados durante el desarrollo
del procedimiento de seleccion hasta antes del perfeccionamiento del contrato, incluyendo
aquellos que declaren la nulidad de oficio, la cancelacion del procedimiento de seleccién y otros
actos emitidos por la entidad contratante que afecten la continuidad de éste.

El recurso de apelacién se presenta ante la mesa de partes digital o fisica del Tribunal de
Contrataciones Publicas o de la entidad contratante y es resuelto por uno de estos, segun
corresponda.

PLAZOS DE INTERPOSICION DEL RECURSO DE APELACION

La apelacién contra el otorgamiento de la buena pro o contra los actos dictados con anterioridad
a ella se interpone, como maximo, dentro de los cinco dias habiles siguientes de haberse
notificado el otorgamiento de la buena pro a través del SEACE de la Pladicop.

En el caso de la apelacién contra los actos dictados con posterioridad al otorgamiento de la
buena pro, contra la declaracion de nulidad, cancelacién y declaratoria de desierto del
procedimiento de seleccion, el plazo indicado en el parrafo precedente se contabiliza desde
gue se toma conocimiento del acto que se desea impugnar. Se considera que se ha tomado
conocimiento en el dia de la publicacién en el SEACE de la Pladicop del acto que se desea
impugnar.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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CAPITULO IV
DEL CONTRATO

4.1 REQUISITOS PARA EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO

Para perfeccionar el contrato, el proveedor o proveedores adjudicados presentan los siguientes
requisitos de conformidad con el articulo 88 del Reglamento:

REQUISITO

CONSIDERACIONES ADICIONALES

BASE LEGAL

a) Garantias,
salvo casos
de excepcién.

En los contratos de servicios el postor ganador de
la buena pro presenta una garantia de fiel
cumplimiento por una suma equivalente al 10% del
monto del contrato original.

La garantia de fiel cumplimiento puede ser: (i)
fideicomiso, solo cuando el plazo de ejecucion del
contrato supere los 90 dias calendario, (ii) carta
fianza financiera, (iii) contrato de seguro o (iv)
retencion de pago.

Asimismo, en la seccion especifica de las Bases
puede considerarse la presentacion de: i) garantia
de fiel cumplimiento de prestaciones accesorias y,
i) garantia por adelantos directos, siempre que se
cumplan las condiciones sefaladas en el
Reglamento.

La retencibn de pago como garantia de fiel
cumplimiento o de prestaciones accesorias aplica
para items cuya cuantia adjudicada sea igual o
menor a S/ 480 000,00 (cuatrocientos ochenta mil
y 00/100 soles) en el caso de servicios. En el caso
de las micro y pequefias empresas estas pueden
otorgar como garantia de fiel cumplimiento la
retencibon de pago por parte de la entidad
contratante con independencia de la cuantia de la
contratacion.

Excepciones:
Conforme a lo dispuesto en el literal a) del articulo

139 del Reglamento, en los contratos de servicios
CuUyos montos sean menores o iguales a 50 UIT, no
corresponde  presentar garantia de fiel
cumplimiento de contrato ni garantia de fiel
cumplimiento por prestaciones accesorias. Esta
excepcion no aplica cuando la sumatoria de los
contratos derivados de procedimientos de
seleccion por relacion de items, adjudicados a un
mismo postor, superen el monto sefialado.
Asimismo, tampoco se otorga garantia de fiel
cumplimiento en caso el objeto contractual sea el
arrendamiento de bienes inmuebles de propiedad
privada.

Numerales 61.4 y 61.5
del articulo 61 de la
Ley.

Articulos 88, 113, 114,
115, 116, 138y 139 del
Reglamento.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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b) Contrato de| En caso el postor ganador de la buena pro sea un | Literal b) del articulo 88
consorcio, de| consorcio, el contrato de consorcio se formaliza| y 89 del Reglamento.
ser el caso. mediante documento privado con firmas

legalizadas de cada uno de los integrantes ante

notario publico, el cual debe cumplir con los
siguientes requisitos:

a. Contener la informacién minima indicada en
el numeral 2.4.3 del Capitulo Il de la Seccién
General de las presentes bases.

b. Identificar al integrante del consorcio a quien
se efectla el pago y emite la respectiva
factura o, en caso de llevar contabilidad
independiente, sefalar el Registro Unico de
Contribuyentes (RUC), del consorcio.

c. Consignar las firmas legalizadas ante notario
publico de cada uno de los integrantes del
consorcio, de sus apoderados o0 de sus
representantes legales, segun corresponda.

Lo indicado no excluye la informaciéon adicional
gue pueda consignarse en el contrato de consorcio
con el objeto de regular su administracion interna,
como es el régimen y los sistemas de participacion
en los resultados del consorcio, al que se refiere el
articulo 448 de la Ley N° 26887, Ley General de
Sociedades.

En ningln caso puede aceptarse la presentacion
de la promesa de consorcio que fue parte de la
oferta, independientemente de que dicha promesa
contenga firmas legalizadas de sus integrantes
ante notario publico.

c) Caédigo de El CCI es requisito indispensable para realizar una

cuenta transferencia entre cuentas de bancos diferentes, | Articulo 67 de la Ley.
interbancaria siendo requerido para efectuar el pago a los

(CCI o, en el proveedores domiciliados en el Peru. Literal c) del numeral
caso de 88.1. del articulo 88 del
proveedores Para los proveedores no domiciliados, | Reglamento.

no corresponde el nimero de cuenta bancaria y

domiciliados, nombre de la entidad bancaria en el exterior.

el niumero de

cuenta

bancaria y
nombre de la
entidad
bancaria en el
exterior.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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d) Documento

que acredite

Corresponde a la vigencia de poder del
representante legal que acredite que cuenta con

Literal d) del numeral
88.1 del articulo 88 del

que cuenta| facultades para perfeccionar el contrato.| Reglamento.
con Asimismo, corresponde que el representante legal

facultades presente copia de su DNI.

para

perfeccionar
el  contrato,
cuando
corresponda.

En el caso de personas naturales, se solicita la
copia del DNI del postor.

En el caso de consorcios, estos documentos
deben ser presentados por cada uno de los
integrantes del consorcio que suscriban la
promesa de consorcio, segun corresponda.
Asimismo, corresponde se presente copia del DNI
del representante comudn de consorcio

Institucién
Arbitral
elegida por el
postor, de
corresponder.

Este requisito es obligatorio para todos los

contratos que superen las 10 UIT?,

Desde el 1 de enero de 2026, la institucion arbitral
elegida debe encontrarse inscrita en el Registro de
Instituciones Arbitrales y Centros de
Administracién de Juntas de Prevencion vy
Resolucién de Disputas (REGAJU).

Articulos 77, 83 y 84,
asi como la Décima
Disposicion
Complementaria
Transitoria de la Ley.

Literal e) del numeral
88.1. del articulo 88 del

Reglamento.

4.2

4.3

PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO

El postor ganador de la buena pro presenta los requisitos para perfeccionar el contrato dentro
del plazo de ocho dias habiles o cinco dias habiles, segln corresponda, contabilizados desde
el dia siguiente al registro del consentimiento de la buena pro en el SEACE de la Pladicop o de
gue ésta haya quedado administrativamente firme, de conformidad con los requisitos, plazos y
procedimiento dispuestos en los articulos 88, 89, 90 y 91 del Reglamento.

Cabe indicar que numeral 87.3 del articulo 87 del Reglamento establece que la entidad
contratante suscribe el contrato mediante firma digital, en caso de que el postor adjudicado con
la buena pro cuente con certificado digital emitido por una entidad de certificacion, de acuerdo
con la normativa de la materia. Excepcionalmente, la entidad contratante con el debido sustento
puede proceder a la firma del contrato mediante medios manuales.

CONSIDERACIONES PARA LOS CONSORCIOS

4.3.1 Las garantias que presenten los consorcios para el perfeccionamiento del contrato
durante la ejecucion contractual y para la interposicion de los recursos impugnativos,
ademas de cumplir con las condiciones establecidas en la Ley y el Reglamento, deben
consignar expresamente el nombre completo o la denominacién o razon social de los
integrantes del consorcio, en calidad de garantizados, de lo contrario no pueden ser
aceptadas por las entidades contratantes o el Tribunal de Contrataciones Publicas. no
se cumple el requisito antes indicado si se consigna Unicamente la denominacién del
CONsOrcio.

4.3.2 Para que un consorcio solicite la retencion del 10% del monto del contrato original en

calidad de garantia de fiel cumplimiento, segin lo sefialado en el articulo 114 del

Reglamento, todos los integrantes del consorcio deben acreditar en su oferta la condicién

1 De conformidad con el numeral 84.1 del articulo 84 de la Ley, el arbitraje puede ser ad hoc solo en los casos en los que el
monto de la controversia no supere las diez (10) UIT.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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de micro o pequefia empresa, sin perjuicio que puedan acreditarlo al momento del
perfeccionamiento del contrato.

4.4 CONSIDERACIONES PARA LAS GARANTIAS FINANCIERAS

441 En caso de garantias financieras, estas deben ser incondicionales, solidarias,
irrevocables y de realizacion automatica en el pais, al solo requerimiento de la respectiva
entidad contratante bajo responsabilidad de las empresas que las emiten. Las empresas
que emitan garantias financieras deben encontrarse bajo la supervision directa de la
Superintendencia de Banca, Seguros y Administradoras Privadas de Fondos de
Pensiones, contar con clasificaciéon de riesgo B o superior, y deben estar autorizadas
para emitir garantias o estar consideradas en la Ultima lista de bancos extranjeros de
primera categoria que periodicamente publica el Banco Central de Reserva del Pera.

4.4.2 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.gob.pe/sistema-
financiero/clasificadoras-de-riesgo).

4.4.3 Se debe identificar en la pagina web de la clasificadora de riesgo respectiva, cual es la
clasificacion vigente de la empresa que emite la garantia, considerando la vigencia a la
fecha de emision de la garantia. Para fines de lo establecido en el articulo 61 de la Ley,
se requiere la clasificacion de riesgo B o superior.

4.4.4 Si la empresa que otorga la garantia cuenta con mas de una clasificacion de riesgo
emitida por distintas empresas listadas en la sede digital de la SBS, basta que en una de
ellas cumpla con la clasificacion minima establecida en la Ley.

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

4.4.6 Ademas de cumplir con el requisito referido a la clasificacién de riesgo, a efectos de
verificar si la empresa emisora se encuentra autorizada por la SBS para emitir garantias,
debe revisarse la sede digital de dicha entidad (http://www.sbs.gob.pe/sistema-
financiero/relacion-de-empresas-que-se-encuentran-autorizadas-a-emitir-cartas-fianza).

45 CONSIDERACIONES PARA LOS DOCUMENTOS PUBLICOS EXTENDIDOS EN EL
EXTRANJERO

En el caso que los documentos requeridos para el perfeccionamiento del contrato incluyan
documentos publicos extendidos en el exterior, a los que no sea aplicable el Convenio de la
Apostilla, se debe tener en cuenta que de conformidad con lo previsto en el articulo 137 del
Reglamento Consular del Perl, aprobado mediante Decreto Supremo N° 032-2023-RE?, para
gue estos surtan efectos legales en el Perl deben estar legalizados por los funcionarios
consulares peruanos competentes, cuyas firmas deben ser autenticadas posteriormente por el
area competente del érgano de linea consular, ademas de cumplir con los requisitos adicionales
gue contemple la legislacidn peruana para su validez en el Per(. Debe considerarse que el
mencionado Convenio de la Apostilla contiene definicién de documentos publicos.

Cuando se trate de documentos publicos emitidos en paises que formen parte del Convenio de
la Apostilla, basta con que estos cuenten con la Apostilla de la Haya que el dispositivo normativo
establece. Sin perjuicio de lo anterior, ademas, se deben cumplir con los requisitos adicionales
gue contemple la normativa especial de la materia para la validez en el Peru de los documentos
extendidos en el exterior.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

En el caso de los documentos privados, extendidos en el exterior, estos también deben ser

2 Decreto Supremo que aprueba el Reglamento Consular del Perd y que modifica el Reglamento de la Ley del Servicio
Diplomético de la Republica en lo que corresponde a los cargos de los funcionarios consulares.
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4.6

legalizados, conforme es aplicable el articulo 138 del referido del Reglamento Consular del
Pert, segun el cual el funcionario consular sélo legaliza firmas en documentos privados cuando
hayan sido suscritas en su presencia o cuando conste de modo indubitable su autenticidad,
verificando en ambos casos la identidad de los firmantes.

DISPOSICIONES FINALES

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

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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SECCION ESPECIFICA

CONDICIONES ESPECIALES DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION

(EN ESTA SECCION LA ENTIDAD CONTRATANTE DEBE COMPLETAR LA INFORMACION EXIGIDA, DE ACUERDO CON
LAS INSTRUCCIONES INDICADAS)
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CAPITULO |
GENERALIDADES

1.1. BASE LEGAL

- Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas.

- Decreto Supremo N° 009-2025-EF, Decreto Supremo que aprueba el Reglamento de la Ley
General de Contrataciones Publicas.

- Ley N° 32185 - Ley de Presupuesto del Sector Publico para el Afio Fiscal 2025.

- Ley N° 32186 — Ley de Equilibrio Financiero del Presupuesto del Sector Publico del afio fiscal
2025.

- Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General.
- Ley N° 26842, Ley general de salud.

- Ley N° 29414 Ley que establece los derechos de las personas usuarias de los servicios de
Salud.

- Norma Técnica N° 018-MINSA/DGSP-V.01 Norma Técnica del Sistema de Referencia y
Contrarreferencia de los establecimientos de Salud del MINSA.

- Resolucién Jefatural N° 132-2015/SIS que Aprueba la Directiva Administrativa N° 001-2015-
SIS/GNF-V.01.

- Resolucién Directoral N° 494-2018MTC/12 que aprueba el texto de la Regulacion
Aeronautica del Pert — RAP 132 “Traslado Aéreo. - Ambulancia Aérea”.

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

1.2. ENTIDAD CONTRATANTE

Nombre : HOSPITAL REGIONAL MANUEL NUNEZ BUTRON - PUNO
RUC N° : 20448446485

Domicilio legal : JR. RICARDO PALMA N° 120 - PUNO

Teléfono: : 051-368299

Correo electronico: . procesoshrmnbp@gmail.com

1.3. OBJETO DE LA CONVOCATORIA

El presente procedimiento de seleccion tiene por objeto la contratacion del “SERVICIO DE
TRANSPORTE AEREO, AVION — AMBULANCIA DE CAMA A CAMA PARA LOS PACIENTES
ASEGURADOS DEL SIS EN SITUACION DE EMERGENCIA REFERIDOS A HOSPITALES DE
MAYOR CAPACIDAD RESOLUTIVA”

. UNIDAD DE
(o]
N DESCRIPCION MEDIDA CANTIDAD

SERVICIO DE TRANSPORTE AEREO, AVION -
1 AMBULANCIA DE CAMA A CAMA PARA LOS PACIENTES SERVICIO 5
ASEGURADOS DEL SIS EN SITUACION DE EMERGENCIA
REFERIDOS A HOSPITALES DE MAYOR CAPACIDAD

RESOLUTIVA

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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1.4. CUANTIA DE LA CONTRATACION®
“La cuantia de la contratacién no se da a conocer a los proveedores de conformidad con lo
determinado en la estrategia de contratacion y lo dispuesto en el numeral 53.4 del articulo 53 del
Reglamento.”

1.5. EXPEDIENTE DE CONTRATACION

El expediente de contratacion fue aprobado el 30 de mayo del 2025 mediante MEMORANDUM
N.° 277-2025-O-ADM-HR-MNB-PUNO.

1.6. FUENTE DE FINANCIAMIENTO

DONACIONES Y TRANSFERENCIAS

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

3 El monto de la cuantia de la contratacion indicado en esta seccion de las bases no debe diferir del monto de la cuantia de la

contratacion consignado en la ficha del procedimiento de seleccién en el SEACE de la Pladicop. No obstante, de existir
contradiccion entre estos montos, prima el monto de la cuantia de la contratacion indicado en las bases aprobadas.
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CAPITULO Il
DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

2.1. CRONOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

Segun el cronograma de la ficha de seleccién de la convocatoria publicada en el SEACE de la
Pladicop.

2.2. CONTENIDO DE LAS OFERTAS
La oferta contiene, un indice de documentos* y la siguiente documentacion:

2.2.1. Documentacién de presentacion obligatoria

2.2.1.1. Documentos parala admision de la oferta

Los evaluadores verifican la presentacién de los documentos sefialados en el presente
acapite. De no cumplir con lo requerido, la oferta se considera no admitida. Los
evaluadores no pueden incorporar documentos adicionales a los establecidos en este
acapite para la admisién de la oferta.

a) Declaracién jurada de datos del postor. (Anexo N° 1)
b) Pacto de integridad (Anexo N° 2)
c) Documento que acredite la representacién 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 analogo, o del certificado de vigencia de poder otorgado por persona
natural, del apoderado o mandatario, segiin corresponda.

En el caso de consorcios, estos documentos deben ser presentados por cada uno
de los integrantes del consorcio que suscriban la promesa de consorcio, segun
corresponda.

Advertencia

De acuerdo con el articulo 4 del Decreto Legislativo N° 1246, Decreto Legislativo que
aprueba diversas medidas de simplificacion administrativa, 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 contratante 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 corresponde exigir
el certificado de vigencia de poder y/o documento nacional de identidad.

d) Declaracion jurada declarando que: (i) es responsable de la veracidad de los
documentos e informacion de la oferta, y (i) no se encuentra impedido para contratar
con el Estado, de acuerdo con el articulo 33 de la Ley. (Anexo N° 3)

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

e) Promesa de consorcio con firmas digitales, o en su defecto, firmas legalizadas, de ser
el caso, en la que se consigne los integrantes, el representante comuan, el domicilio

4 La omisi6n del indice no determina la no admision de la oferta.
° Para mayor informacion de las Entidades usuarias y del Catalogo de Servicios de la Plataforma Nacional de Interoperabilidad
— PIDE ingresar al siguiente enlace _https://www.gob.pe/741-plataforma-nacional-de-interoperabilidad
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comun, el correo electrénico 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° 4).

f) Documentacion que acredite la desafectacion del impedimento, en caso el proveedor
al registrarse como participante hubiera presentado la Declaracion Jurada de
Desafectacion del Impedimento (Anexo N° 5), de conformidad con el numeral 39.4
del articulo 39 del Reglamento.

Advertencia

El requisito indicado en el literal f) Unicamente se solicita al proveedor que al registrarse
hubiera presentado la Declaracion Jurada de Desafectacion del Impedimento.

Oferta Econémica (Anexo N° 6). En caso el requerimiento contenga prestaciones
accesorias, la oferta econdémica individualiza los montos correspondientes a las
prestaciones principales y las prestaciones accesorias.

En el caso de compras corporativas los postores deben formular su oferta econémica
de manera individual por cada entidad contratante.

2.2.1.2. Documentos para acreditar los requisitos de calificacion

Incorporar en la oferta los documentos que acreditan los “Requisitos de Calificacion”
gue se detallan en el numeral 3.5 del Capitulo Il de la presente seccién de las bases.

2.2.2. Documentacién de presentacién facultativa:

2.2.2.1. Incorporar en la oferta los documentos que acreditan los “Factores de Evaluaciéon”
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.

2.2.2.2. Solicitud de bonificacién del cinco por ciento (5%) por tener la condicién de micro y
pequefia empresa (Anexo N° 17).

2.2.2.3. En el caso de los proveedores que gocen del beneficio de la exoneracién del IGV
previsto en la Ley N° 27037, Ley de Promocion de la Inversion en la Amazonia,
presentan adicionalmente una Declaracién Jurada de cumplimiento de condiciones
para la aplicaciéon de la exoneracién del IGV. (Anexo N° 13).

“Esta disposicion solo debe ser incluida en el caso de procedimientos de seleccidn cuya cuantia
de la contratacion sea igual o menor a cincuenta (50) UIT:

En caso el participante o postor opte por presentar recurso de apelacion y por otorgar la garantia
mediante depdsito en cuenta bancaria, se debe realizar el abono en:

N ° de Cuenta ;701102282 )
Banco : BANCO DE LA NACION

2.3. REQUISITOS PARA PERFECCIONAR EL CONTRATO

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

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

a) Garantia de fiel cumplimiento del contrato, autorizacién de retencién (Anexo N° 7) o
declaracién jurada comprometiéndose a presentar la garantia mediante fideicomiso (Anexo
N° 8), de ser el caso.

b) Contrato de consorcio con firmas legalizadas ante notario publico de cada uno de los
integrantes, de ser el caso.
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c)

d)

e)

f)

)
h)

)

Cdbdigo de cuenta interbancaria (CCl) o, en el caso de proveedores no domiciliados, el
namero de su cuenta bancaria y nombre de la entidad bancaria en el exterior.

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

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

Autorizacion de notificaciones durante la ejecucion del contrato al correo electronico

contemplado en el contrato (Anexo N° 9).
Detalle del precio de la oferta de cada uno de los servicios que conforman el paquete.

Institucién Arbitral elegida por el postor (Anexo N° 10).

Advertencia

La Institucién Arbitral es elegida por el postor ganador de la buena pro de la lista de instituciones
arbitrales que haya propuesto la entidad contratante en las bases del procedimiento de seleccion. Para
dicho efecto, al remitir los documentos para la suscripcion del contrato, el postor ganador de la buena
pro comunica a la entidad contratante la Institucion Arbitral elegida de la referida lista, caso contrario,
acuerda con la entidad contratante una Institucion Arbitral distinta. En caso de falta de acuerdo, la
Institucion Arbitral es elegida de la mencionada lista por la entidad contratante de manera definitiva.
Las partes pueden establecer estipulaciones adicionales o modificatorias del convenio arbitral, en la
medida que no contravengan las disposiciones de la normativa de contrataciones publicas y/o las

disposiciones especiales contenidas en la normativa general de arbitraje".

Copia de colegiatura y habilitacion de los profesionales asistenciales y/o tripulacién aérea
médica.

Declaracion Jurada actualizada de Desafectacion de Impedimento (Anexo N° 15) y la
documentacién que acredite dicha desafectacion.

Advertencia

El requisito indicado en el literal 1) Gnicamente se solicita si el postor adjudicado hubiera
presentado la Declaracién Jurada de Desafectacion del Impedimento en el procedimiento de
seleccion.

De acuerdo con el articulo 4 del Decreto Legislativo N° 1246, las entidades estan prohibidas
de exigir a los administrados o usuarios la informaciéon 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 contratante 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 corresponde exigir los documentos previstos en los literales e) y f) del
presente numeral.

En caso el postor declare la inaplicabilidad del impedimento Tipo 4.D del inciso 4 del
numeral 30.1 del articulo 30 de la Ley, referido a las personas inscritas en el Registro de
Deudores Alimentarios Morosos del Poder Judicial (REDAM) presenta la Declaracion
Jurada respectiva (Anexo N° 16)

2.4. PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO

El contrato se perfecciona con LA SUSCRIPCION DEL DOCUMENTO QUE LO CONTIENE.

En caso el contrato se perfeccione mediante un contrato, la entidad contratante suscribe el contrato
mediante firma digital, en caso de que el postor adjudicado con la buena pro cuente con certificado
digital emitido por una entidad de certificacién, de acuerdo con la normativa de la materia.

6

Para mayor informacién de las entidades usuarias y del Catalogo de Servicios de la Plataforma de Interoperabilidad del

Estado — PIDE ingresar al siguiente enlace https://www.gob.pe/741-plataforma-nacional-de-interoperabilidad
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2.5.

Excepcionalmente, la entidad contratante con el debido sustento puede proceder a la firma del
contrato mediante medios manuales.

El contrato firmado digitalmente se remite a la siguiente direccion electronica:
ULOGISTICA@HRMNBPUNO.COM y PROCESOSHRMNBP@GMAIL.COM en caso de no
contar con firma digital, la suscripcion del contrato se realiza en la Unidad de Abastecimiento de
la entidad, sito en Jr. Ricardo Palma N° 120 — Puno (referencia al costado de las plantas de
oxigeno dentro de la entidad).

FORMA DE PAGO
El pago se realiza de conformidad con lo establecido en el articulo 67 de la Ley.

La entidad contratante paga las contraprestaciones pactadas a favor del contratista dentro de los
diez dias hébiles siguientes de otorgada la conformidad por parte del area usuaria y es
prorrogable, previa justificacion de la demora, por cinco dias habiles.

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

La entidad contratante realiza el pago de la contraprestacion pactada a favor del contratista en
PAGOS A CUENTA segun la ejecucién de los servicios.

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

- Documento en el que conste la conformidad de la prestacion efectuada suscrita por el
servidor responsable de la UNIDAD DE SEGUROS del Hospital Regional Manuel Nufiez
Butron Puno.

- Comprobante de pago.
- Informe detallado del traslado efectuado, por parte del proveedor.
- Historia Clinica, ficha u otro documento de transporte asistido del proveedor.

- Referencia con Firma y sello del responsable de la recepcion del paciente Asegurado del
SIS.

- Copia de DNI del asegurado del SIS.

- Contrato u orden de servicio.

Salvo los documentos de conformidad, el contratista debe presentar la documentacién restante
EN LA UNIDAD DE ABASTECIMIENTO DE LA ENTIDAD CONTRATANTE, sito en Jr. Ricardo
Palma N° 120 — Puno (edificio al costado de la planta de oxigeno de la entidad).

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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3.1.

3.2.

3.3.

CAPITULO Il
REQUERIMIENTO

FINALIDAD PUBLICA DE LA CONTRATACION
El presente procedimiento de contratacion de servicio, busca contratar el Servicio de Transporte
Aéreo — Avion Ambulancia cama a cama para brindar el SERVICIO DE TRANSPORTE AEREO-
AVION-AMBULANCIA PARA LOS PACIENTES ASEGURADOS AL SEGURO INTEGRAL DE
SALUD EN SITUACION DE EMERGENCIA QUE CONSTITUYE PARTE DE LA POBLACION
DE LA REGION DE PUNO.
DESCRIPCION GENERAL DEL REQUERIMIENTO
El Hospital Regional Manuel Nufiez Butron Puno al ser un Hospital referencial de la region Sur
de Puno, recibe pacientes de las diferentes zonas propias de la Region y en alguno de los casos
requirieren atencién en un Hospital de Mayor Capacidad Resolutiva debido al estado de salud
critico y/o patologias graves del paciente asegurado, motivo por el cual los pacientes requieren
ser trasladados a otros establecimiento de mayor capacidad resolutiva debido a que el traslado
terrestre supera las 21 horas de viaje es pertinente realizar el servicio segun el siguiente detalle:
. UNIDAD DE
N° DESCRIPCION MEDIDA CANTIDAD
SERVICIO DE TRANSPORTE AEREO, AVION —
AMBULANCIA DE CAMA A CAMA PARA LOS PACIENTES
ASEGURADOS DEL SIS EN SITUACION DE EMERGENCIA | SERVICIO 5
REFERIDOS A HOSPITALES DE MAYOR CAPACIDAD
RESOLUTIVA

CONDICIONES DE CONTRATACION
a. MODALIDAD DE PAGO

El contrato se rige por la modalidad de PRECIOS UNITARIOS, de conformidad con el articulo
130 del Reglamento.

b. SISTEMA DE ENTREGA

NO APLICA

c. PLAZO DE PRESTACION DEL SERVICIO
Los servicios materia de la presente convocatoria se prestan en el plazo de 24 horas posteriores
a la aceptacion de la referencia del paciente asegurado y 36 horas previa justificacion del
inconveniente fortuito o inesperado que no hizo posible el traslado dentro de las 24 horas, y el
periodo de ejecucion del contrato sera por un lapso de 365 dias calendarios y/o agotar la cantidad
de servicios solicitados en concordancia con lo establecido en el expediente de contratacion.

d. LUGAR DE PRESTACION DE SERVICIO
El servicio se prestara desde el Hospital Regional Manuel Nufiez Butron de la ciudad de Puno
(ORIGEN), cuya direccion es: Jr. Ricardo Palma N° 120, hacia la IPRESS que acepto la
referencia del paciente asegurado del SIS en situacion de emergencia en la ciudad de destino.

e. ADELANTOS

NO APLICA

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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f. PENALIDADES

PENALIDAD POR MORA:

En caso de retraso injustificado del contratista en la ejecucion de las prestaciones objeto del
contrato, la entidad contratante le aplica automaticamente una penalidad por mora por cada dia
de atraso que le sea imputable, de conformidad con el articulo 120 del Reglamento.

“Adicionalmente a la penalidad por mora, se aplican las siguientes penalidades:

N° DESCRIPCION PENALIDADES (%)

1 El no cumplimiento en la fecha pactada de la | 3% x dia, del monto total del
coordinacién y comunicacién anticipada para la | servicio prestado segun la
prestacion del servicio. orden de servicio.

2 El no contar con ambulancia terrestre, para el servicio | 2%, del monto total de
de cama a cama en ambos puntos origen y destino servicio prestado segun la

orden de servicio.

La suma de la aplicacién de las penalidades por mora y otras penalidades no debe exceder el
10% del monto vigente del contrato o, de ser el caso, del item correspondiente.

La entidad contratante considera las particularidades de las otras penalidades y sefala el plazo
y forma en que se notifica al contratista el supuesto incurrido para que remita sus descargos,
de corresponder. En dicho caso, también se debe precisar el plazo en que la entidad
contratante evalla dicho descargo y emite una decision

g. SUBCONTRATACION
Se encuentra prohibida la subcontratacion de las prestaciones objeto del contrato”

h. FORMULAS DE REAJUSTES
No aplica

i. SOLUCION DE CONTROVERSIAS CONTRACTUALES:

Las controversias que surjan entre las partes durante la ejecucién del contrato se resuelven
mediante conciliacién, cuando se haya pactado y arbitraje.

Para el arbitraje, el postor ganador de la buena pro selecciona a una de las siguientes
Instituciones Arbitrales para administrar el arbitraje: Segun el MINJUS se debe considerar las
qgue se encuentran dentro del ambito de intervencién del Departamento de Puno segun el
siguiente link:

https://renace.minjus.gob.pe/renace/public/consulta/consultaMain.xhtml

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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3.4. TERMINOS DE REFERENCIA
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TERMINOS DE REFERENCIA

1. AREA USUARIA:
UNIDAD DE SEGURODE

2. DENOMINACION:
CONTRATACION DEL SERVICIO DE TRANSPORTE AEREQ, AVION — AMBULANCIA DE CAMA A
CAMA PARA LOS PACIENTES ASEGURADOS DEL SEGURO INTEGRAL DE SALUD EN
SITUACION DE EMERGENCIA REFERIDOS A HOSPITALES DE MAYOR CAPACIDAD
RESOLUTIVA DE LA CIUDAD DE LIMA,

3. FINALIDAD PUBLICA:

El presents procadimiento de contratacion de senvicios, busca contratar el Servicio de Transporte Aéreo

- Avidn Ambulancia cama a cama, pera brindar el SERVICIO DE TRANSPORTE AEREQ-AVION -

AMBULANCIA PARA LOS PACIENTES ASEGURADOS AL SEGURQC INTEGRAL DE SALUD EN

SITUACION DE EMERGENCIA QUE CONSTITUYE PARTE DE LA POBLACION DE LA REGION

PUNO.

4. AMTECEDENTES:

El Hospital Regional Manuel Nufiez Butran al ser un Hospital referencial de |a regidn Sur de Punc,

recibe pacientes de las diferentes zonas propias de |a Regién de Puno; vy, en alguno de los casos
requieren atencidn en un Hospital de Mayor Capacidad Resolutiva debido al estado de salud crifico yio
patologlas graves del paciente Asegurado v cuya capacidad de respuesta por diversos factores intemaos
y externos es limitada por parte de la IPRESS "MNB", motive por el cual los pacientes requieren ser
trasladzdos = otros  Establecimientos de mayor Capacidad Resolutiva.
El paciente en situacion de Emergencia muchas vecas no estd en condiciones de ser trasladado via
terrestre, v en ofras situaciones la distancia entre el HR *“MNE” a otro nosocomio supera las 21 horas de
viaje terrestre, siendo necesario el traslado via aérea en avidn- ambulancia y con asistencia medica de
cama a cama. También es de conocimiento que la ciudad de Puno no cuenta con asropuerto y mencs
aun el HR *MNB" no cuenta con helipuerto, sumado 2 ello la brecha existe de Médicos Especialistas que
puedan brindar asistencia médica en traslados que superes las 21 horas y considerando el retomo el
cual demandaria a rededor de 72 horas de inversion de recursc humano, &l cual podria ocasionar al
déficit de atencidn de otro pacients que podria requeric atencidn en el HR “MND".

Las situaciones antes mencionadas ameritan la contratacion de servicios de traslado aéreo con el
equipo de salud completo; y, gue |2 atencién sea brindada desde la cama donde se encuentre en
pacients hasta la cama asignada por la IPRESS destine del paciente, en este caso asegurado del 515

5. OBJETO DE LA CONTRATACION
Se reguiere contratar el Servicio de Transporte Agreo, Avidn - Ambulancia de una empresa que cuente

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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Integral de Salud (SIS), que se encuentren en situacion de Emergencia a otros Establecimientos de Salud
de mayor capacidad resolutiva de |a Ciudad de Limz - Perd.

6. OBJETIVO DE LA CONTRATACION

* Salvaguardar la salud del paciente Asegurado del SIS en situacién de Emergencia que requiera
ser referido.

e Garantizar la continuidad de la atencién del paciente Asegurado del SIS que requiera atencion por
IPRESS de mayor capacidad resolutiva.

7. CANTIDAD:

CANTIDAD TOTAL DE UNIDAD

ITEM DESCRIPCION SO0 SRECOR

Servicio de Transporte Aéreo, Avién-
Ambulancia para los pacientes
asegurados del SIS en situacién de
Emergencia de cama a cama referides a
otras IPRESS de Mayor Capacidad
Resolutiva de la ciudad de Lima - Perd.

01 0s Servicio

8. ACTIVIDADES:

- Asistencia meédica de especialidad en el vuelo: El traslado aéreo debe permanecer bajo los
cuidados medicos esenciales. A su vez, debe contar con una tripulacion de Médico y Enfermero (a) especialista
correspondiente a |a necesidad del paciente y que, sea idoneo al manejo de la patologia del paciente durante
todo el vuelo, brindando asistencia médica permanente,

- Conocimiento de la historia clinica: Los aeromédicos deben mantener comunicacian con el Médico
Especialista del HR “MNB” antes de efectuarse el traslado. También deben tomar conocimiento de la historia
clinica para garantizar la atencién del paciente antes, durante y después del vuelo.

- Disponibilidad inmediata: debe contar con disponibilidad en un plazo no mayor a 24 horas.

c. PROCEDIMIENTOS DEL SERVICIO A CONTRATAR:

PREPARACION PREVIA AL TRASLADO:

« Determinar el personal que participara en el traslado.

* Informar del procedimiento y verificar identificacion,

* Establecer sedacién, analgesia o relajacién necesaria (en caso de correspondes segun evaluacion
Médica de Especialidad).

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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Repuesto de aminas vasoactivas si perfusion.

Suspender nutricién enteral y parenteral.

Revisar las fijaciones, tubos, vias y drenajes.

Pinzar sonda vesical,

Preparar batea de traslado

Comprobar niveles de bateria y funcionamiento de respirador portatil, desfibrilador, monitor de traslado,
bombas

Montar ambt y comprobar funcionamiento.

Cubrir al enfermo, evitar cambios de temperatura y presenvar su intimidad.

Confirmar con el servicio receptor su disponibilidad para recibir al enfermo.

En el momento de iniciar el traslado se monitorizara al paciente y se conectara al respirador portatil de
ser necesario.

Otros, de acuerdo al requerimiento del paciente.

Nota: lo mencionado seré de acuerdo a la evaluacion del equipo Médico que realizara el traslado. Y, de
responsabilidad del mismo.

9.

10.

1.

12,

FUENTE DE FINANCIAMIENTO:
Denaciones y Transferencias del Seguro Integral de Salud (SIS).

CONFORMIDAD DEL SERVICIO:

La Conformidad del Servicio sera otorgada por el responsable del Area Usuaria - Unidad de Seguros
del Hospital Regional Manuel Nafiez Butrén de Puno, previa evaluacién y verificacion de la prestacion
del servicio por el area de Referencias y Contra referencias.

PLAZO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO:

Los servicios materia de la presente convocatoria se prestaran en el plazo de 24 horas posteriores a
la aceptacion de a referencia del paciente asegurado, y 36 horas previa justificacion del inconveniente
fortuito o inesperado que no hizo posible el trasiado dentro de las 24 horas, y el periodo de ejecucién
del contrato sera por un lapso de 365 dias calendarios y/o agotar la cantidad de servicios solicitados
en concordancia con lo establecido en el expediente de contratacion.

FORMA DE PAGO:

La forma de page de la prestacion del servicio se realizara a través del pago total por la prestacién
realizada, segln la conformidad del servicio prestado con la respectiva Orden de Servicio y/o la factura
elecfronica correspondiente.

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

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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13.

Informe de la prestacion efectuada del responsable de la Unidad de Seguros, quien emitira la
conformidad. Para efectos del pago de las contraprestaciones ejecutadas por el contratista, la Entidad
debe contar con la siguiente documentacién:

e Informe detzllado del traslado efectuado, por parte del proveedor.

e Historia Clinica, ficha u otro decumento de transporte asistido del proveedor.

* Referencia con firma y selio del responsable de la recepcion del paciente Asegurado del SIS.

* Copia del DNI del Asegurado del SIS.

« Informe de la prestacion efectuada del responsable de la Unidad de Seguros, quien emitira la

conformidad.

« Y, cualquier documento adicicnal que evidencie e! traslado realizado.

NOTA IMPORTANTE; El proveedor deberd HACER LLEGAR los documentos para la conformidad de
servicio por correo electrénico en un plazo méximo de 5 dias calendario y en fisico en un plazo de 08
dias, para ello, debera preveer el envio de la documentacién necesariz de manera inmediata,
considerando el tiempo demandado por el servicio de mensajeria desde la ciudad de Lima hasta la
ciudad de Puno, de lo contrario NO se efectuara el pago de la prestacion,
Nota:

» Laentidad no otorgara adelanto o cualquier otro pago anticipado.

LUGAR DE LA PRESTACION:

La prestacion del servicio sera desde el Hospital Regional Manuel Nufiez Butrén de la ciudad de Puno
(Origen), cuya direccién es: Jirén Ricardo Palma N° 120, hacia la IPRESS que aceptd la referencia del
paciente Asegurado del SIS en situacion de Emergencia, en la ciudad de destino.

11. ALCANCES Y DESCRIPCION DEL SERVICIO:

A.- SERVICIO QUE INCLUYE:
+ Los Servicios seran para pacientes Asegurados del SIS en Aeronave con servicio privado.
= Taza aeroportuaria.
- Equipamiento Aero médica: Ventilador mecénico (adulto, pedidtrico, neonato), bomba de
infusion, monitor de funciones vitales, desfibrilador, pulsoximetro, aspirador se secreciones,
maletin de paro, camilla, materiales e implementos para cuidados intensivos pre hospitalarios,
unidad de shock trauma y bioseguridad.
* Medicamentos de uso pre hospitalarios.
* Oxigeno.
* 01 ambulancia terrestre en destino para el alcance de cama a cama.
* Monitoreo de direccién médica,

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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B.- TRIPULACION AERO MEDICA:
» 01 Médico Especialista en Emergencia y Desastres, UCI y/o de la Especialidad que
corresponda a la necesidad del paciente,

* 01 Licenciado en Enfermeria especialista en Emergencia yfo de la especialidad que
corresponda a la necesidad del paciente.

= 01 Coordinador.

El personal mencionado, debe acreditar 02 afios de experiencia en |a ejecucion de actividades de
Asistencia Médica y Coordinacion de transporte aéreo (segln corresponda).

C.- SERVICIO SUJETO A:

* Recepcionado el Informe Médico con la aceptacién del Establecimiento de Salud de Destino y
llenado adecuadamente con los datos del Médico tratante, esté sera evaluado y aprobado el
traslado por el director Médico del Servicio de Traslado Aéreo - Avion Ambulancia.

+ Disponibilidad de aeronave con profesionales completo.

El HR "MNB" comunicara y/o solicitard el servicio a la empresa contratada mediante correo
electrénico de la Unidad de Seguros con copia a2 los correos electronicos de la Unidad de
Abastecimiento,

RUTA: Puno- Juliaca (en ambulancia terrestre). Y, Juliaca ~ Lima (ambulancia aérea).

- TIEMPO DE VIAJE TERRESTRE DE PUNO A JULIACA (EN AMBULANCIA TERRESTRE):
de 45 minutos a2 1 hora con 30 minutos. Debida a que Ia ciudad de Puno no cuenta con
aercpuerto.

- TIEMPO DE VUELO: de Julizca a Lima , HASTA 02 horas con 30 minutos.

- TIEMPO DE VIAJE TERRESTRE (EN AMBULANCIA TERRESTRE) desde el aeropuerto
Jorge Chavez - Lima hasta el hospital destino: HASTA 02 horas (considerando el trafico).

CAPACIDAD DE SERVICIO: 01 paciente en cama o camilla apropiada para el transporte que
garantice la seguridad del mismo y 01 familiar acompanante. Aparte, de Ia tripulacion y personal
Asistencial correspondiente.

D. ALCANCE IMPORTANTE PARA EL PROVEEDOR:

+ La Empresa encargada de brindar el Servicio del Transporte Aéreo « Avion -Ambulancia para
los pacientes Asegurados del SIS en situacién de Emergencia referidos a otros EESS de mayor
capacidad resolutiva de |z ciudad de Lima que requieran traslado aéreo avion-ambulancia,
brindarén y garantizaran la atencién del servicio que se realizard de lunes a domingo incluyendo

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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feriades. Si un servicio es solicitado en horario pasado las 11:00 AM, este servicio se presentara
para el dia siguiente, previa coordinacién y comunicacion con el drea usuaria,

Es importante mencionar, que el iempo sera evaluado desde la hora que el drea de referencias
comunica a la empresa contratada, el cual sera por correo electrénico y / o teléfono hasta la hora
que la aeronave despegue del aeropuerto de Juliaca; ya que, el tiempo ocupade desde el
Aeropuerto de Lima hasta el hospital destino es aparte, el cual debera mantener un margen de 30
minutos hasta 03 horas (dependiendo del trafico).
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* La Empresa encargada de brindar el servicio deberd garantizar la atencién de los
requerimientos de forma oportuna cuando el Hospital lo solicite, indicando el mecanismo y/o
modalidad de atencion; la empresa adjudicataria debe presentar el detalle de los nimeros de
contacto: los teléfonos (celulares y fijos), correos electronicos, por medio del cual se garantizard la
coordinacion y comunicacion con el Hospital que acepté la referencia del Asegurado del SIS en la
Atencién del Servicio.

* Laempresa encargada de trindar el servicio asume toda |2 responsabilidad en caso el servicio
se vea retrasado, postergado o cancelado por razones meteoroldgicas, factores técnicos de
mantenimiento y hechos fortuitos o fuerza mayor,

» Si por razones de fuerza mayor relacionadas a complicaciones del paciente que pongan en
riesgo su vida durante el traslado o su condicién hemodinamica no garantice su arribo al hospital
de destino. La entidad solicitara que el servicio se cancele, y debera comunicarlo antes de la hora
de partida de la Aeronave y NO se reconocera el servicio. Por ello, se debe garantizar la adecuada
coordinacion de los Médicos especialistas correspondientes tanto de parte del HR “MNB" como los
Médicos y personal Asistencial correspondiente responsable del transporte del paciente, siendc el
area de Referencias y Contrarreferencias un intermediaric para viabilizar el contacto entre ambos
via teléfono, Telemedicina, y otros medics de comunicacion, con la finalidad de garantizar la
efectividad del servicio.

E. CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL SERVICIO Y DE SU PERSONAL:
* Lz Empresa contratada ejecutara el servicio del traslade sujetandose al contrato, las bases,
terminos de referencia y oferta presentada por el contratista.
+ La Empresa contratada deberé garantizar la continuidad de las prestaciones contratadas,
contando para ello con los vehiculos aéreos, equipos médicos y recursos humanos calificados,
cumpliendo con las obligaciones legales y laborales, debiendo cumplir con los siguientes requisitos:
+ Medico especialista en Emergencia y Desastres, UCI y/o Médico Especialista que corresponda
a la necesidad de paciente, y las sub especialidades segin la necesidad de cada paciente, sobre
todo de pacientes pediatricos o neonatos. Y, de preferencia que, aparte de la Especialidad, de
preferencia cuente con capacitaciones en Medicina Aeronautica a bordo.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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. El Avion-ambulancia deberé estar configurado y dedicado exclusivamente para

operzaciones de ambulancia aérea debiendo estar equipado enteramente con |a tecnologia,
insumos e implementos necesarios de una Unidad de Cuidados Intensivos de transporte aéreo
para adultos, nifios y neonatos.
. Piloto con experiencia en transporte de pacientes criticos y horas de vuelo,
. La empresa a contratar deberd contar con |a disponibilidad mayor a 02 aeronaves
{ambulancias aéreas), con Certificacion de Explotador aéreo (AQC).
F. OBLIGACIONES DEL PROVEEDOR:

El contratista es responsable ante |2 entidad de cumplir con la prestacion del servicio objeto del

presente proceso, debiende cumplir con los Términos de Referencia establecidos en la respectiva
base.

+ Transporte por Via Aérea a la ciudad de Lima de los pacientes Asegurados del Seguro Integral
de Salud con dependencia que requieren ser trasladados en cama o camilla apropiada que
garantice |a seguridad del paciente y requiera tratamiento especializado en una IPRESS de Mayor
Capacidad resolutiva.

= En caso de cambio de personal de la tripulacion Aero médica indicados en el TDR, debido a
factores coyunturales de la empresa y otros motivos, durante la vigencia del contrato, la empresa
comunicara a la entidad, indicando el reemplazo para su autorizacion respectiva.

» La Empresa se hace responsable de cualquier daifio, perjuicio u otras acciones que generen
perdida a la institucién por mala praxis, negligencia médica o incumplimiento de la programacion.
+ La Empresa que preste servicio de traslado de pacientes criticos es responsable de todas las
complicaciones y dafos gue sufra el paciente como consecuencia del acto médico durante el
traslado, asi como de la indemnizacién y responsabilidades legales que ésta implique.

12. EQUIPOS DE PROTECCION:

El Contratista a la hora de la prestacion del servicio desde el lugar de origen HR *MNB" — Puno y
destino- Lima, debera dotar de los equipes de proteccion personal (EPPS) , bioseguridad a su personal
y otros que amerite.

13. PENALIDAD POR MORA:
Penalidad por Mora en [a ejecucién de la prestacion:
En caso de retraso injustificado del contratista en la ejecucién de las prestaciones objeto del
contrato, se aplica automaticamente una penalidad por mora por cada dia de atraso gue le sea
imputable. La penalidad se aplica autométicamente y se calcula de acuerdo con la siguiente
formula:

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

w
-



HOSPITAL REGIONAL MANUEL NUNEZ BUTRON PUNO

Pt T

Fosril Reg
un g .

ospital Reg >

%

f{ %
Oung - uon

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N.° 01-2025-HR-MNB-P

“-’-'-"‘,-'-'u‘ IDAD DE
5 SEGUROS

/“o\ VIR
(DY PERU |Miniteno

Penalidad diaria = 0.10 X monte
F X plazo en dias

Donde F tiene los siguientes valores:
F =040
Tanto el monto como el plazo se refieren, segin corresponda, al monto vigente del contrato,
componente © item que debid ejecutarse o, en caso de que estos involucren entregables
cuantificables en mento y plazo, al mento y plazo del entregable que fuera materia de retraso. El
retraso se justifica a través de la solicitud de ampliacién de plazo debidamente aprobade.
Adicionalmente, se considera justificado el retraso y en consecuencia no se aplica penalidad,
cuando EL CONTRATISTA acredite, de medo cbjetivamente sustentado, que el mayor tiempo
transcurride no le resulta imputable. En este ultimo caso la calificacion del retraso como justificado
por parte de la PGE no da lugar al pago de gastes generales ni costos directos de ningun tipo,
conforme al numeral 120.4 del articulo 120 del Reglamento de Iz Ley N° 32069, Ley General de
Contrataciones Publicas, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF. Las penalidades se
deducen de los pagos a cuenta, pagos parciales o del pago final, segin corresponda.
OTRAS PENALIDADES:
Conforme al Reglamento de Ia Ley General de contrataciones Publicas 32069.

N° DESCRIPCION PENALIDADES (%)
El ne cumplimiento en la fecha pactada de la 3 % x dia, del mento total
01 coordinacidn y comunicacién anticipada para la ded senvicio prestacdo segin
prestacién del sesvicio, el orden de servicio
El no contar con ambulancia terrestre, pera el 2%, del mentoe total del
02 servicio de "cama a cama” en ambos puntos senvicio prestado segun el
origen y destino, orden de servicio,

14. RESOLUCION DE CONTRATO:

Cualquiera de las partes puede resolver el contrato, de conformidad con el numeral 68.1 del articulo
68 de la Ley N° 32068, Ley General de Contratacicnes Publicas.

De encontrarse en alguno de los supuestos de resolucién del contrato, LAS PARTES procederan de
acuerdo con lo establecido en el articulo 122 del Reglamento de |z Ley N° 32069, Ley General de
Contrataciones Piblicas, aprobado mediante Decreto Supremo N° 009-2025-EF.

. 17.- CLAUSULA GARANTIAS:

e 4 ' La empresa contratada deberd contar con contrato de seguro que cubran la responsabilidad derivada
WS de los dafios que puedan ccasionar, conforme a lo establecide en el Reglamento Aeronautico Civil
(DGAC).
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18.- CLAUSULA GESTION DE RIESGOS

Las partes realizan |a gestién de riesgos de acuerdo con lo establecido en el presente documento, a
fin de tomar decisiones informadas, aprovechando el impacto de riesgos positivos y disminuyendo la
probabilidad de los riesgos negativos y su impacto durante la ejecucién contractual, considerando la
finalidad publica de la contratacion.
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19.- CLAUSULA ANTICORRUPCION Y ANTISOBORNO

A la suscripcion de este contrato, EL CONTRATISTA declara y garantiza no haber ofrecido, negociado,
prometido o efectuado ningdn pago o entrega de cualquier beneficio o incentivo ilegal, de manera
directa o indirecta, a los evaluadores del proceso de contratacion o cualquier servidor de la PGE.
Asimismo, EL CONTRATISTA se obliga 2 mantener una conducta proba e integra durante la vigencia
del contrato, y después de culminado el mismo en caso existan controversias pendientes de resolver,
lo que supone actuar con probidad, sin cometer actos ilicitos, directa o indirectamente.

Aunado a elle, EL CONTRATISTA se obliga a abstenerse de ofrecer, negociar, prometer o dar regzlos,
cortesias, invitaciones, donativos o cualquier beneficio o incentivo ilegal, directa o indirectamente, a
funcionarios publicos, servidores publicos, locadores de servicies o proveedores de servicios del area
usuaria, de la dependencia encargada de la contratacion, actores del proceso de contratacion yio
cualquier servidor de la PGE, con la finalidad de obtener alguna ventaja indebida o beneficio ilicito, En
esa linea, se obliga a adoptar las medidas técnicas, organizativas y/o de personal necesarias para
asegurar que no se practiquen los actos previamente sefialados.

Adicionalmente, EL CONTRATISTA se compromete a denunciar oportunamente ante Ias autoridades
competentes los actos de corrupcién o de inconducta funcional de los cuales tuviera conocimiente
durante la ejecucion del contrato con la PGE.

Tratdndose de una persona juridica, lo anterior se extiende a sus accionistas, participacionistas,
integrantes de los drganos de administracion, apoderados, representantes legales, funcionarios,
asesores o cualquier persona vinculada a la persona juridica que representa; comprometiendose a
informaries sobre los alcances de las obligaciones asumidas en virtud del presente contrato.

Finalmente, &l incumplimiento de las obligaciones establecidas en esta clausula, durante la gjecucion
contractual, otorga a la PGE el derecho de resolver total o parcialmente el contrato. Cuando lo anterior
se produzca por parte de un proveedor adjudicatario de las cataloges electrénicos de acuerdo marco,
el incumplimiento de la presente clausula conllevara que sea excluido de los Catalogos Electrénicos
de Acuerdo Marco. En ningin caso, dichas medidas impiden el inicio de [as acciones civiles, penales
y administrativas a que hubiera lugar.

20. CLAUSULA SOLUCION DE CONTROVERSIAS

Las controversias que surjan entre |as partes durante la gjecucion del contrato se resuelven mediante
conciliacion.

Cualquiera de las partes tiene el derecho a solicitar una conciliacion dentro del plazo de caducidad
correspondiente, segin lo sefialado en el articulo 82 de la Ley N° 32088, Ley General de
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Contrataciones Pablicas, sin perjuicio de recurrir al arbitraje, en caso no se llegue a un acuerdo entre

ambas partes o se llegue 2 un acuerdo parcial. Las controversias sobre nulidad del contrate solo
pueden ser sometidas a arbitraje.
21.- RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS:
La conformidad de recepcion de la prestacién por parte de LA ENTIDAD no enerva su derecho a
reclamar posteriormente por defectos © vicios ocultos, conforme a o dispuesto en la Ley General de
Contrataciones Publicas N° 32069 y su reglamento.
22.- REQUISITOS DE CALIFICACION:
Requisitos:
« Constancia de Categorizacion de Aeronave como Ambulancia Aérea por la DIRESA o
GERESA, emitida por la Autoridad Regional de Salud de su jurisdiccion, Ministerio de Salud y/o
segun corresponda.
» Certificadc de Aercnavegabilidad emitido por la Direccion General de Aeronautica Civil
(DGAC).
« CERTIFICADO DE EXPLOTADOR DE SERVICIOS AEREOQS (AOC), que lo certifique ¢ que lo
auterice 2 efectuar la operacién “TRABAJO AEREQ — AMBULANCIA AEREA” O "TRANSPORTE
AEREQ ESPECIAL -~ AMBULANCIA AEREA, bajo la RAP 132 y/o la RAP 135
Acreditacion:
» Copia de la Constancia de Categonzacion de Aeronave como Ambulancia Aérea por la
DIRESA emitida por la Autoridad Regional de Salud de su jurisdiccion, Ministerio de Salud y/o
segun corresponda.
* Copla del Certificado de Aeronavegabilidad emitido por la Direccion General de Aeronautica Ovil
(DGAC).
+ Copia del CERTIFICADO DE EXPLOTADOR DE SERVICIOS AEREOS (AOC), que lo
certifique o que lo autorice a efectuar la operacion “TRABAJO AEREO — AMBULANCIA AEREA"
O "TRANSPORTE AEREQ ESPECIAL - AMBULANCIA AEREA, bajo la Regulacidon Aerondutica
del Peri (RAP) 132. Y, opcionalmente la RAP 135 ya que se encuentra dirigida méas a los
Requisitos de Operacién; Operaciones Nacionales e Internacionales Regulares y No Regulares”
en general.
23. CULMINACION DEL CONTRATO:
La culminacién del contrato se dard al Concluir la cantidad de trasiados aérecs avidn-ambulancia
establecidas en el presente.

16. CULMINACION DEL CONTRATO: 8
La culminacion del contrato se dara al Concluir la cantidad de traslados aéreos avién-ambulancia <_‘:
| establecidas en el presente. E
o
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3.5 REQUISITOS DE CALIFICACION

3.5.1.

A.

B.

REQUISITOS DE CALIFICACION OBLIGATORIOS

CAPACIDAD LEGAL

Requisitos:

e Constancia de Categorizacion de aeronave como ambulancia aérea por la DIRESA
0 GERESA, emitida por la Autoridad Regional de Salud de su jurisdiccion,
Ministerio de Salud y/o segun corresponda.

e Certificado de aeronavegabilidad emitido por la Direccion General de Aeronautica
Civil (DGAC).

e Certificado de explotador de servicios aéreos (AOC), que lo certifigue o que lo
autorice a efectuar la operacion “Trabajo Aéreo — Ambulancia Aérea o Transporte
Aéreo especial — Ambulancia aérea, bajo la RAP 132 y/o la RAP 135.

Acreditacion:

e Copia de la constancia de Categorizacién de aeronave como ambulancia aérea
por la DIRESA o GERESA, emitida por la Autoridad Regional de Salud de su
jurisdiccién, Ministerio de Salud y/o segun corresponda.

e Copia del certificado de aeronavegabilidad emitido por la Direccion General de
Aerondutica Civil (DGAC).

e Copia del Certificado de explotador de servicios aéreos (AOC), que lo certifique 0
que lo autorice a efectuar la operacion “Trabajo Aéreo — Ambulancia Aérea o
Transporte Aéreo especial — Ambulancia aérea, bajo la RAP 132 y/o la RAP 135.

EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD

Requisitos:

El postor debe acreditar un monto facturado acumulado equivalente a S/ 500,000.00
(Quinientos Mil y 00/100 Soles), por la contratacién de servicios iguales o similares al objeto
de la convocatoria, durante los quince (15) afios anteriores a la fecha de la presentacién
de ofertas que se computa desde la fecha de la conformidad o emisién del comprobante
de pago, segun corresponda.

Se consideran servicios similares a los siguientes: SERVICIO DE EVACUACION
AEROMEDICA ASISTIDA EN GENERAL, TODO TIPO DE SERVICIO DE TRANSPORTE AEREO
DE PACIENTES Y/O AMBULANCIAS AEREAS.

Acreditacion:

La experiencia del postor en la especialidad se acreditara con copia simple de (i) contratos
u 6rdenes de servicios, y su respectiva conformidad o constancia de prestacion; o (ii)
comprobantes de pago cuya cancelacion se acredite documental y fehacientemente, con
constancia de deposito, nota de abono, reporte de estado de cuenta, cualquier otro
documento emitido por entidad del sistema financiero que acredite el abono o mediante
cancelacién en el mismo comprobante de pago’, correspondientes a un maximo de veinte

" El solo sello de cancelado en el comprobante de pago, cuando ha sido colocado por el propio postor, no puede ser considerado
como una acreditacién que produzca fehaciencia en relacién a que se encuentra cancelado. Es valido el sello colocado por el
cliente del postor (sea utilizando el término “cancelado” o “pagado”).
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(20) contrataciones. En caso el postor sustente su experiencia en la especialidad mediante
contrataciones realizadas con privados 8, para acreditarla debe presentar de forma
obligatoria lo indicado en el numeral (ii) del presente parrafo; no es posible que acredite su
experiencia Unicamente con la presentacién de contratos u 6rdenes de compra con
conformidad o constancia de prestacion.

En caso los postores presenten varios comprobantes de pago para acreditar una sola
contratacion, se debe acreditar que corresponden a dicha contratacion; de lo contrario, se
asumira que los comprobantes acreditan contrataciones independientes, en cuyo caso solo
se considerara, para la evaluacion, las veinte (20) primeras contrataciones indicadas en el
Anexo N° 11 referido a la Experiencia del Postor en la Especialidad.

En el caso de servicios de ejecucion periédica o continuada, solo se considera como
experiencia la parte del contrato que haya sido ejecutada durante los quince (15) afios
anteriores a la fecha de presentacion de ofertas, debiendo adjuntarse copia de las
conformidades correspondientes a tal parte o los respectivos comprobantes de pago
cancelados.

Si el titular de la experiencia no es el postor, consignar si dicha experiencia corresponde a
la matriz en caso de que el postor sea sucursal, o fue transmitida por reorganizacion
societaria, debiendo acompafiar la documentacion sustentatoria correspondiente.

Si el postor acredita experiencia de otra persona juridica como consecuencia de una
reorganizacion societaria, debe presentar adicionalmente el Anexo N° 14.

Las personas juridicas resultantes de un proceso de reorganizacion societaria no pueden
acreditar como experiencia del postor en la especialidad que le hubiesen transmitido como
parte de dicha reorganizacion las personas juridicas sancionadas con inhabilitacién vigente
o definitiva.

Cuando en los contratos, érdenes de servicios o0 comprobantes de pago el monto facturado
se encuentre expresado en moneda extranjera, debe indicarse el tipo de cambio venta
publicado por la Superintendencia de Banca, Seguros y AFP correspondiente a la fecha de
suscripcién del contrato, de emisién de la orden de servicio o de cancelacion del
comprobante de pago, segun corresponda.

Sin perjuicio de lo anterior, los postores deben llenar y presentar el Anexo N° 11 referido a
la Experiencia del Postor en la Especialidad.

En caso de procedimientos de seleccion por relacion de items cuando la cuantia de la
contratacion de algun item corresponda al monto de un Concurso Publico Abreviado, debe
incluirse el siguiente texto:

Item N° 01

En el caso de postores que declaren en el Anexo N° 1 tener la condicién de microy pequefa
empresa, se acredita una experiencia de S/ 60,000.00 (Sesenta mil con 00/100 soles), por
la contratacién de servicios iguales o similares al objeto de la convocatoria, durante los
quince (15) afios anteriores a la fecha de la presentacion de ofertas que se computa desde
la fecha de la conformidad o emisidn del comprobante de pago, segun corresponda. En el
caso de consorcios, todos los integrantes deben contar con la condicion de micro y
pequefia empresa.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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Advertencia

En el caso de consorcios, solo se considera la experiencia de aquellos integrantes que
ejecutan conjuntamente el objeto del contrato.

3.5.2 REQUISITOS DE CALIFICACION FACULTATIVOS
C. CAPACIDAD TECNICA Y PROFESIONAL

C.1. EXPERIENCIA DEL PERSONAL CLAVE

Requisitos:
El personal clave:

- 01 Médico especialista en emergencia y desastres, UCI y/o de la Especialidad que
corresponda a la necesidad del paciente.

- 01 licenciado en enfermeria especialista en Emergencias y/o de la especialidad que
corresponda a la necesidad del paciente.

- 01 coordinador o personal de salud (con formacién académica profesional de acuerdo al
objeto de contratacion).

debe acreditar 02 afios en trabajos afios en la ejecucion del servicio, trabajos y/o
actividades similares a la funcion que desempefia.

Acreditacion:

La experiencia del personal clave se acreditara con cualquiera de los siguientes
documentos: (i) copia simple de contratos y su respectiva conformidad o (ii) constancias o
(iii) certificados o (iv) cualquier otra documentacién que, de manera fehaciente demuestre
la experiencia del personal propuesto.

Los documentos que acreditan la experiencia deben incluir los nombres y apellidos del
personal clave, el cargo desempefiado, el plazo de la prestacién indicando el dia, mes y
afio de inicio y culminacién, el nombre de la entidad u organizacién que emite el documento,
la fecha de emisién y nombres y apellidos de quien suscribe el documento.

En caso los documentos para acreditar la experiencia establezcan el plazo de la
experiencia adquirida por el personal clave en meses sin especificar los dias se debe
considerar el mes completo.

Se considerard aquella experiencia que no tenga una antigiiedad mayor a veinticinco (25)
afios anteriores a la fecha de la presentacion de ofertas.

De presentarse experiencia ejecutada paralelamente (traslape), para el computo del tiempo
de dicha experiencia s6lo se considerara una vez el periodo traslapado.

C.2. CALIFICACIONES DEL PERSONAL CLAVE

C.2.1 Formacién académica

Requisitos:

- TITULO Médico especialista en emergencia y desastres, UCI y/o de la Especialidad
que corresponda a la necesidad del paciente.

- TITULO licenciado en enfermeria especialista en Emergencias y/o de la especialidad
que corresponda a la necesidad del paciente.

- TITULO coordinador o personal de salud (con formacién académica profesional de
acuerdo al objeto de contratacion).

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

Acreditacion:

w
(o)



HOSPITAL REGIONAL MANUEL NUNEZ BUTRON PUNO
CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N.° 01-2025-HR-MNB-P

El TITULO sera verificado por los evaluadores en el Registro Nacional de Grados
Académicos y Titulos Profesionales en el portal web de la Superintendencia Nacional de

Educacion Superior Universitaria - SUNEDU a través del siguiente link:
https://enlinea.sunedu.gob.pe/ o en el Registro Nacional de Certificados, Grados y Titulos a
cargo del Ministerio de  Educacion a través del siguiente  link:

https://titulosinstitutos.minedu.gob.pe/, seglin corresponda.

El postor debe sefalar los nombres y apellidos, DNI y profesion del personal clave, asi como
el nombre de la universidad o instituciéon educativa que expidié el grado o titulo profesional
requerido.

En caso TITULO no se encuentre inscrito en los referidos registros, el postor debe presentar
la copia del diploma respectivo a fin de acreditar la formacién académica requerida.

En caso se acredite estudios en el extranjero del personal clave, debe presentarse
adicionalmente copia simple del documento de la revalidacion o del reconocimiento ante
SUNEDU, del grado académico o titulo profesional otorgados en el extranjero, segun
corresponda.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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CAPITULO IV ,
FACTORES DE EVALUACION

Los factores de evaluacion son determinados por los evaluadores. En la contratacion de
servicios, la evaluacion de la oferta consiste en i) Evaluacion Técnica y ii) Evaluacion Econdmica.

La evaluacion economica de la oferta es posterior a la evaluacién técnica de acuerdo con el articulo
94 del Reglamento. El puntaje maximo de cada una de estas evaluaciones es equivalente a cien
puntos.

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

4.1. EVALUACION TECNICA
La evaluacion técnica se realiza sobre cien puntos. Para acceder a la etapa de evaluacion
econdmica, el postor debe obtener un puntaje técnico minimo de setenta puntos.

4.1.2. FACTORES DE EVALUACION FACULTATIVOS

PUNTAJE / METODOLOGIA PARA
SU ASIGNACION

A. EXPERIENCIA DEL PERSONAL CLAVE

Requisitos:

Se evaluara en funcion al tiempo de experiencia del
personal clave:

- 01 Médico especialista en emergencia y desastres,
UCI y/o de la Especialidad que corresponda a la
necesidad del paciente.

- 01 licenciado en enfermeria especialista en
Emergencias y/o de la especialidad que corresponda
a la necesidad del paciente.

- 01 coordinador o personal de salud (con formacion
académica profesional de acuerdo al objeto de
contratacion).

Acreditacion:

La experiencia del personal clave se acreditara con
cualquiera de los siguientes documentos: (i) copia
simple de contratos y su respectiva conformidad o (ii)
constancias o (iii) certificados o (iv) cualquier otra
documentacién que, de manera fehaciente demuestre
la experiencia del personal propuesto.

Los documentos que acreditan la experiencia deben
incluir los nombres y apellidos del personal clave, el
cargo desempefiado, el plazo de la prestacion
indicando el dia, mes y afio de inicio y culminacién, el
nombre de la entidad u organizacion que emite el
documento, la fecha de emisién y nombres y apellidos
de quien suscribe el documento.

En caso los documentos para acreditar la experiencia
establezcan el plazo de la experiencia adquirida por el
personal clave en meses sin especificar los dias se
debe considerar el mes completo.

25 puntos

Mas de 4 afios de experiencia:
25 puntos

Més de 3 de experiencia hasta 4 afios
de experiencia:
20 puntos

Mas de 2 de experiencia hasta 3 afios
de experiencia:
15 puntos

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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Se considerara aquella experiencia que no tenga una
antigliedad mayor a veinticinco afios anteriores a la
fecha de la presentacion de ofertas.

De presentarse experiencia ejecutada paralelamente
(traslape), para el computo del tiempo de dicha
experiencia solo se considerara una vez el periodo

traslapado.

B. PLAZO DE PRESTACION DEL SERVICIO PUNTAJE / METODOLOGIA PARA
SU ASIGNACION

Evaluacion:

15 puntos
Se evaluara en funcién al plazo de prestacién del
servicio ofertado, el cual debe mejorar el plazo de | De 21 hasta 22 horas posteriores a la

establecido en el requerimiento. aceptacion de la referencia del
paciente asegurado y 32 horas previa

Acreditacion: justificacion del inconveniente fortuito o
inesperado:

Se acreditard& mediante la presentacion de 15 puntos

declaracion jurada de plazo de prestacion del servicio,
siempre sefialando que dichos servicios deben ser | De 22 hasta 23 horas posteriores a la
ejecutados dentro de los 365 dias calendarios y/o | aceptacién de la referencia del
hasta agotar stock. (Anexo N° 12). paciente asegurado y 34 horas previa
justificacion del inconveniente fortuito o
inesperado:

13 puntos

De 24 horas posteriores a la aceptacion
de la referencia del paciente asegurado
y 36 horas previa justificacion del
inconveniente fortuito o inesperado:

11 puntos
C. GARANTIA COMERCIAL DEL PUNTAJE / METODOLOGIA PARA SU
POSTOR ASIGNACION
Evaluacion:

Se evaluara en funcion al tiempo de garantia | 20 puntos
comercial ofertada, el cual debe superar el
tiempo minimo de garantia exigido en el | Cuenta con seguro de vida en la ambulancia

requerimiento. aérea y ambulancia terrestre (de origen y de
destino):

Que cuenten con seguro de vida para la 20 punto

aeronave Y los tripulantes (incluido paciente). S

Que cuente con seguro de vida durante el
traslado em la ambulancia terrestre hacia el
punto de vuelo (incluido para el paciente).

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

Acreditacion:

Se acreditara mediante la presentacion del
certificado y/o constancia y/o documento que
acredite que cuenten con seguro de vida para
la aeronave vy los tripulantes (incluido
paciente).
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Advertencia

De conformidad con el literal d) del articulo 87 de
la Ley, constituye infraccion pasible de sancion
por el Tribunal de Contrataciones Publicas
‘negarse injustificadamente a cumplir las
obligaciones derivadas del contrato que deben
ejecutarse con posterioridad al pago”.

D. CAPACITACION AL PERSONAL DE
LA ENTIDAD CONTRATANTE

PUNTAJE / METODOLOGIA PARA SU

ASIGNACION

Evaluacioén:

Se evaluara en funciobn a la oferta de
capacitaciébn a quince (15) personas de la
entidad, en:

Capacitacion virtual:

- Cursos en transporte de paciente critico.

- Cursos relacionaos a manejo de pacientes en
UCI y/o Shock Trauma.

- Cursos de Ventilacién Mecanica en pacientes
criticos neonatales, pediatricos y/o adultos.

Capacitacion presencial:
- Capacitacion en RCP bésico y avanzado.

La capacitacion presencial sera dentro de la
Unidad de Seguros de la entidad (Jr. Ricardo
Palma N° 120 Puno).

El postor que oferte esta capacitaciéon se obliga
a entregar los certificados o constancias del
personal capacitado a la entidad contratante.

Advertencia

Las calificaciones del capacitador que se pueden
requerir son el grado académico de bachiller o
titulo profesional, asi como, de ser el caso,
experiencia no mayor de dos (02) afios, vinculada
a la materia de la capacitacion relacionada con la
prestacién de servicios a ser contratados.

Acreditacion:

Se acreditara Unicamente mediante la
presentacion de una declaracion jurada.

20 puntos

Mas de 12 horas:

20 puntos

Mas de 10 horas:

15 puntos

E. MEJORAS A LOS TERMINOS DE

PUNTAJE / METODOLOGIA PARA SU

REFERENCIA ASIGNACION
Evaluacion:
20 puntos
1.- Contar con mas de dos (02) unidades de
ambulancia aérea para garantizar la prestacion | Mejora 1 : 15 puntos
del servicio. Mejora 2 : 05 puntos

2.- Contar con mayor nimero de cartera de

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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profesionales de personal clave a lo requerido
en los términos de referencia

Acreditacion:
Se acreditard Unicamente ~Mmediante la
presentacion de DECLARACION JURADA vy

adjuntar la relacibn de la cartera de
profesionales.

Advertencia

Constituye una mejora, todo aquello que agregue
un valor adicional al parametro minimo
establecido en el requerimiento, segln
corresponda, mejorando su calidad o las
condiciones de su entrega o prestacion, sin
generar un costo adicional a la entidad
contratante.

CUADRO RESUMEN FACTORES DE EVALUACION

FACTORES DE EVALUACION FACULTATIVOS

PUNTAJE

A. EXPERIENCIA DEL PERSONAL CLAVE

MAXIMO 25 puntos

B. PLAZO DE PRESTACION DEL SERVICIO

MAXIMO 15 puntos

C. GARANTIA COMERCIAL DEL POSTOR

MAXIMO 20 puntos

D. CAPACITACION AL PERSONAL DE LA

ENTIDAD CONTRATANTE

MAXIMO 20 puntos.

E. MEJORAS A LOS TERMINOS DE REFERENCIA MAXIMO 20 puntos

PUNTAJE TOTAL 100 puntos®

4.2. EVALUACION ECONOMICA (100 Puntos).

OFERTA ECONOMICA

PUNTAJE/METODOLOGIA PARA SU ASIGNACION

Evaluacién:

Se evalla considerando el precio
ofertado por el postor.

Acreditacion:
Se acredita mediante el documento

que contiene el precio de la oferta
(Anexo N° 6).

La evaluacién consiste en otorgar el mayor puntaje a la oferta del
menor monto ofertado y otorgar a las demas ofertas puntajes
inversamente proporcionales a sus respectivos montos ofertados,
segun la siguiente férmula:

Po = Mb x Pmax
Mo

Po = Puntaje de la oferta econémica a evaluar
Mo = Monto de la oferta econdémica
Mb = Monto de la oferta econémica mas baja

® Es la suma de los puntajes de todos los factores de evaluacion.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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Pmax = Puntaje maximo

100 puntos

4.3.PUNTAJE TOTAL

El puntaje total de las ofertas es el promedio ponderado de la evaluacion técnica y la evaluacién
econdmica, aplicandose la siguiente férmula:

Donde:

PTP
Pt

Pe

C1

Cc2

PTP =c1PT+coPe

Puntaje total del postor a evaluar

Puntaje de la evaluacién técnica del postor a
evaluar

Puntaje de la evaluacion econémica del postor a
evaluar

Coeficiente de ponderacion para la evaluacion
técnica: [INDICAR COEFICIENTE,
CONSIDERANDO QUE 0.60 < c1 £0.70]
Coeficiente de ponderacion para la evaluacion
econdmica: [INDICAR COEFICIENTE,
CONSIDERANDO QUE 0.30 < c2 < 0.40]

Donde: ¢c1 +¢c2=1.00

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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CAPITULO V
PROFORMA DEL CONTRATO

Conste por el presente documento, la contratacién SERVICIO DE TRANSPORTE AEREO, AVION
— AMBULANCIA DE CAMA A CAMA PARA LOS PACIENTES ASEGURADOS DEL SIS EN
SITUACION DE EMERGENCIA REFERIDOS A HOSPITALES DE MAYOR CAPACIDAD
RESOLUTIVA_que celebra de una parte EL HOSPITAL REGIONAL MANUEL NUNEZ BUTRON
PUNO, en adelante LA ENTIDAD CONTRATANTE, con RUC N°[......... ], con domicilio legal en
[ceienens ], representada por [.............. ], identificado con DNI N° [......... ], y de otra parte
[, con RUC NO [, ],  con domicilio legal en
[ceeiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeenlsinscritaen laFicha N° [, ]AsientoN°[................] del
Registro de Personas Juridicas de la ciudad de [.................. ], debidamente representado por su
Representante Legal, [...............coceeieiiiiieeel, con DNEN® [, ], segun poder
inscrito en la Ficha N° [.............. ], Asiento N° [............ ] del Registro de Personas Juridicas de la
ciudad de [............ ], a quien en adelante se le denominara EL CONTRATISTA en los términos y
condiciones siguientes:

CLAUSULA PRIMERA: ANTECEDENTES

Confecha[.........ccounenin ], los evaluadores adjudicaron la buena pro del CONCURSO PUBLICO
ABREVIADO N° 01-2025-HR “MNB” PUNO para la contratacion 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 “SERVICIO DE TRANSPORTE AEREO, AVION -
AMBULANCIA DE CAMA A CAMA PARA LOS PACIENTES ASEGURADOS DEL SIS EN
SITUACION DE EMERGENCIA REFERIDOS A HOSPITALES DE MAYOR CAPACIDAD
RESOLUTIVA”

- UNIDAD DE
(o]
N DESCRIPCION MEDIDA CANTIDAD

SERVICIO DE TRANSPORTE AEREO, AVION —
1 AMBULANCIA DE CAMA A CAMA PARA LOS PACIENTES SERVICIO 5
ASEGURADOS DEL SIS EN SITUACION DE EMERGENCIA
REFERIDOS A HOSPITALES DE MAYOR CAPACIDAD

RESOLUTIVA

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

Este monto comprende el costo total del servicio, incluyendo, de ser aplicable, todos los impuestos,
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 la ejecucion
del servicio materia del presente contrato.

CLAUSULA CUARTA: DEL PAGO?

LA ENTIDAD CONTRATANTE se obliga a pagar la contraprestacion a EL CONTRATISTA en
[INDICAR MONEDA], en [INDICAR EL DETALLE DEL PAGO UNICO O PAGOS PARCIALES O
PAGOS A CUENTA, SEGUN CORRESPONDA], luego de la recepcion formal y completa de la
documentacion correspondiente, segun lo establecido en el articulo 144 del Reglamento de la Ley
N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

10 En cada caso concreto, dependiendo de la naturaleza del contrato, puede adicionarse la informacion que resulte pertinente a
efectos de generar el pago.

H
8



HOSPITAL REGIONAL MANUEL NUNEZ BUTRON PUNO
CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N.° 01-2025-HR-MNB-P

EF.

Para tal efecto, el responsable de otorgar la conformidad de la prestacion debe hacerlo en un plazo
gue no excedera de los siete (7) dias contabilizados desde el dia siguiente de recibido el entregable,
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 veinte (20) dias, bajo responsabilidad
de dicho servidor.

LA ENTIDAD CONTRATANTE debe efectuar el pago dentro de los diez (10) dias habiles siguientes
de otorgada la conformidad de los servicios, siempre que se verifiquen las condiciones establecidas
en el contrato para ello, bajo responsabilidad del servidor competente.

En caso de retraso en el pago por parte de LA ENTIDAD CONTRATANTE, salvo que se deba a
caso fortuito o fuerza mayor, EL CONTRATISTA tiene derecho al pago de intereses legales
conforme a lo establecido en el articulo 67 de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones
Publicas.

Importante para la entidad contratante

e Encasode quela ENTIDAD CONTRATANTE verifique en la Pladicop que el CONTRATISTA tiene
multas impagas que no se encuentren en procedimiento coactivo, se debe incluir la siguiente
clausula:

CLAUSULA QUINTA: COMPROMISO DE PAGO DE MULTA

Durante la ejecucién del contrato la ENTIDAD CONTRATANTE retiene al CONTRATISTA de forma
prorrateada desde el primer 0 Unico pago gue se realice, segun corresponda,hasta el 10% del monto
del contrato, para el pago o amortizacion de multas impagas impuestas en el marco de lo previsto en el
articulo 89 de la Ley N° 32069, que no se encuentran en procedimiento coactivo.

e En el caso que, adicionalmente, el proveedor presente la DECLARACION JURADA SOBRE
INAPLICACION DEL IMPEDIMENTO TIPO 4.D DEL INCISO 4 DEL NUMERAL 30.1 DEL
ARTICULO 30 DE LA LEY N° 32069 REFERIDO A LA INSCRIPCION EN EL REGISTRO DE
DEUDORES ALIMENTARIOS MOROSOS - REDAM que autoriza descuento para el pago de
deuda alimentaria, se debe indicar la siguiente clausula:

CLAUSULA QUINTA: AUTORIZACION DE DESCUENTO DE PENSION ALIMENTARIA

EL CONTRATISTA autoriza que se le descuente del pago de su contraprestacion el monto de la pension
mensual fijada en el proceso de alimentos ascendiente a [CONSIGNAR MONTO] seguido por
[CONSIGNAR LOS DATOS DE LA PARTE DEMANDANTE DEL PROCESO DE ALIMENTOS] ante el
[CONSIGNAR LOS DATOS DE IDENTIFICACION DEL JUZGADO CORRESPONDIENTE] en el tramite
del expediente [CONSIGNAR EL NUMERO DE EXPEDIENTE JUDICIAL].

CLAUSULA QUINTA: DEL PLAZO DE LA EJECUCION DE LA PRESTACION

El plazo de ejecucion del presente contrato es de 365 dias calendarios y/o agotar el stock de la
atencion de los servicios, el mismo que se computa desde [CONSIGNAR SI CORRESPONDE
DESDE DEL DIA SIGUIENTE DEL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO, O DESDE LA
NOTIFICACION DE LA ORDEN DE SERVICIO O 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 CASQ].

CLAUSULA SEXTA: PARTES INTEGRANTES DEL CONTRATO
El presente contrato esta conformado por las bases integradas, la oferta ganadora, asi como los
documentos derivados del procedimiento de seleccidon que establezcan obligaciones para las
partes, incluyendo las modificaciones contractuales y adendas aprobadas por la entidad
contratante, de ser el caso.

CLAUSULA SETIMA: GARANTIAS

H
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EL CONTRATISTA entreg6 al perfeccionamiento del contrato la respectiva garantia incondicional,
solidaria, irrevocable, y de realizacion automatica en el pais al solo requerimiento, a favor de LA
ENTIDAD CONTRATANTE, por los conceptos, montos y vigencias siguientes:

Garantia de fiel cumplimiento del contrato: Por la suma de [CONSIGNAR EL MONTO], a
través de la [INDICAR EL MECANISMO DE GARANTIA PRESENTADO: CONTRATO DE
SEGURO/CARTA FIANZA FINANCIERA/RETENCION DE PAGO/DECLARACION JURADA
DE_CONSTITUCION DE FIDEICOMISO]] N° [INDICAR NUMERO DEL DOCUMENTO]
emitida por [SENALAR EMPRESA QUE LA EMITE], la misma que debe mantenerse vigente
hasta la conformidad de la de la prestacién. EI monto sefialado es equivalente al diez por ciento
(10%) del monto del contrato original.

[ ]
Importante para la entidad contratante

e “Garantia fiel cumplimiento por prestaciones accesorias: MECANISMO DE GARANTIA
[(SELECCIONAR): CONTRATO DE SEGURO/CARTA FIANZA
FINANCIERA/RETENCION]. [CONSIGNAR EL MONTO], 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 10%
del monto contractual de la prestacién accesoria, y que debe mantenerse vigente hasta
el cumplimiento total de las obligaciones garantizadas.”

CLAUSULA OCTAVA: EJECUCION DE GARANTIAS POR FALTA DE RENOVACION

LA ENTIDAD CONTRATANTE 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 en el literal a) del numeral 118.2 del articulo 118 del Reglamento de la Ley General de
Contrataciones Publicas, aprobado mediante Decreto Supremo N° 009-2025-EF.

CLAUSULA NOVENA: CONFORMIDAD DE LA PRESTACION

La conformidad de la prestacién del servicio se regula por lo dispuesto en el articulo 144 del
Reglamento de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas, aprobado mediante
Decreto Supremo N° 009-2025. La conformidad es otorgada por [CONSIGNAR EL AREA O
UNIDAD ORGANICA QUE OTORGA LA CONFORMIDAD] en el plazo maximo de [CONSIGNAR
SIETE (7) DIAS O MAXIMO VEINTE (20) DIAS, EN CASO SE REQUIERA EFECTUAR PRUEBAS
QUE PERMITAN VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO DE LA OBLIGACION] dias computados desde
el dia siguiente de recibido el entregable.

De existir observaciones, LA ENTIDAD CONTRATANTE las comunica al CONTRATISTA,
indicando claramente el sentido de estas, otorgandole un plazo para subsanar [CONSIGNAR EL
PLAZO NO MAYOR AL 30% DEL PLAZO DEL ENTREGABLE CORRESPONDIENTE,
DEPENDIENDO DE LA COMPLEJIDAD O SOFISTICACION DE LAS SUBSANACIONES A
REALIZAR]. Si pese al plazo otorgado, EL CONTRATISTA no cumpliese a cabalidad con la
subsanacion, LA ENTIDAD CONTRATANTE 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 sin considerar los dias en los que pudiera incurrir la
entidad contratante para efectuar las revisiones y naotificar las observaciones correspondientes.

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

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

CLAUSULA DECIMA: GESTION DE RIESGOS

LAS PARTES realizan la gestién de riesgos de acuerdo con lo establecido en el presente contrato
y los documentos que lo conforman, a fin de tomar decisiones informadas, aprovechando el impacto
de riesgos positivos y disminuyendo la probabilidad de los riesgos negativos y su impacto durante
la ejecucion contractual, considerando la finalidad publica de la contratacion.
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CLAUSULA UNDECIMA: RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS

La recepcion conforme de la prestacion por parte de LA ENTIDAD CONTRATANTE no enerva su
derecho a reclamar posteriormente por defectos o vicios ocultos, conforme a lo dispuesto por los
articulos 69 de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas y 144 de su Reglamento
aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF.

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

CLAUSULA DUODECIMA TERCERA: PENALIDADES

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

0.10 x monto
F x plazo

Penalidad Diaria =

Donde:
F=0.40

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 Gltimo caso la calificacion del retraso como justificado
por parte de LA ENTIDAD CONTRATANTE no da lugar al pago de gastos generales ni costos
directos de ningun tipo, conforme el numeral 120.4 del articulo 120 del Reglamento de la Ley N°
32069, Ley General de Contrataciones Publicas, aprobado mediante Decreto Supremo N° 009-
2025-EF.

“Adicionalmente a la penalidad por mora, se aplican las siguientes penalidades:

N° DESCRIPCION PENALIDADES (%)

1 El no cumplimiento en la fecha pactada de la | 3% x dia, del monto total del
coordinacién y comunicacién anticipada para la | servicio prestado segun la
prestacion del servicio. orden de servicio.

2 El no contar con ambulancia terrestre, para el servicio | 2%, del monto total de
de cama a cama en ambos puntos origen y destino servicio prestado segin la

orden de servicio.

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

Cuando se llegue a cubrir el monto maximo de la penalidad por mora 0 el monto maximo para otras
penalidades, de ser el caso, LA ENTIDAD CONTRATANTE puede resolver el contrato por
incumplimiento.

CLAUSULA DECIMA TERCERA: RESOLUCION DEL CONTRATO
Cualquiera de las partes puede resolver el contrato, de conformidad con el numeral 68.1 del articulo
68 de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

De encontrarse en alguno de los supuestos de resolucion del contrato, LAS PARTES procederan
de acuerdo con lo establecido en el articulo 122 del Reglamento de la Ley N° 32069, Ley General
de Contrataciones Publicas, aprobado mediante Decreto Supremo N° 009-2025-EF.
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CLAUSULA DECIMA CUARTA: 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 sefialado precedentemente no exime a ninguna de las partes del cumplimiento de las demas
obligaciones previstas en el presente contrato.
CLAUSULA DECIMA QUINTA: ANTICORRUPCION Y ANTISOBORNO

A la suscripcién de este contrato, EL CONTRATISTA declara y garantiza no haber ofrecido,
negociado, prometido o efectuado ninguin pago o entrega de cualquier beneficio o incentivo ilegal,
de manera directa o indirecta, a los evaluadores del proceso de contratacion o cualquier servidor
de la entidad contratante.

Asimismo, EL CONTRATISTA se obliga a mantener una conducta proba e integra durante la
vigencia del contrato, y después de culminado el mismo en caso existan controversias pendientes
de resolver, lo que supone actuar con probidad, sin cometer actos ilicitos, directa o indirectamente.

Aunado a ello, EL CONTRATISTA se obliga a abstenerse de ofrecer, negociar, prometer o dar
regalos, cortesias, invitaciones, donativos o cualquier beneficio o incentivo ilegal, directa o
indirectamente, a funcionarios publicos, servidores publicos, locadores de servicios o proveedores
de servicios del &rea usuaria, de la dependencia encargada de la contratacion, actores del proceso
de contratacion!! y/o cualquier servidor de la entidad contratante, con la finalidad de obtener
alguna ventaja indebida o beneficio ilicito. En esa linea, se obliga a adoptar las medidas técnicas,
organizativas y/o de personal necesarias para asegurar que no se practiquen los actos
previamente sefialados.

Adicionalmente, EL CONTRATISTA se compromete a denunciar oportunamente ante las
autoridades competentes los actos de corrupcién o de inconducta funcional de los cuales tuviera
conocimiento durante la ejecucion del contrato con LA ENTIDAD CONTRATANTE.

Tratandose de una persona juridica, lo anterior se extiende a sus accionistas, participacionistas,
integrantes de los 6rganos de administracion, apoderados, representantes legales, funcionarios,
asesores o0 cualquier persona vinculada a la persona juridica que representa; comprometiéndose
a informarles sobre los alcances de las obligaciones asumidas en virtud del presente contrato.

Finalmente, el incumplimiento de las obligaciones establecidas en esta clausula, durante la
ejecucién contractual, otorga a LA ENTIDAD CONTRATANTE el derecho de resolver total o
parcialmente el contrato!2. Cuando lo anterior se produzca por parte de un proveedor adjudicatario
de los catalogos electronicos de acuerdo marco, el incumplimiento de la presente clausula
conllevara que sea excluido de los Catalogos Electrénicos de Acuerdo Marco®3. En ningun caso,
dichas medidas impiden el inicio de las acciones civiles, penales y administrativas a que hubiera
lugar4,

CLAUSULA DECIMA SEXTA: MARCO LEGAL DEL CONTRATO

El marco legal comprende la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas y su
Reglamento, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF, las directivas que emita la Direccion
General de Abastecimiento del Ministerio de Economia y Finanzas, asi como el OECE y demas
normativa especial que resulte aplicable.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

' Articulo 9 de la Ley N°32069, Ley General de Contrataciones Publicas.

12 Literal d) del Numeral 68.1 del Articulo 68 de la Ley N°32069, Ley General de Contrataciones Publicas.

13 Literal d) del articulo 274 del Reglamento de la Ley N°32069, Ley General de Contrataciones Publicas

14 Numeral 122.6 del articulo 122 del Reglamento de la Ley N°32069, Ley General de Contrataciones Publicas.
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CLAUSULA DECIMA SETIMA: SOLUCION DE CONTROVERSIAS?®®

Las controversias que surjan entre las partes durante la ejecucion del contrato se resuelven
mediante [CONSIGNAR EL _MECANISMO DE SOLUCION DE CONTROVERSIAS], segin 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 N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas
y su Reglamento, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF.

Importante para la entidad contratante

En caso de haberse pactado la conciliacion como medio de solucién de controversias, previo al inicio
del arbitraje, debe incorporarse el siguiente texto:

Cualquiera de las partes tiene el derecho a solicitar una conciliacion dentro del plazo de caducidad
correspondiente, segln lo sefialado en el articulo 82 de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones
Publicas, 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.

En caso las partes opten por la Junta de Prevencion Y Resolucion de Disputas (JPRD), como medio de
solucién de Controversias, previo al inicio del arbitraje, debe considerarse lo siguiente:

- Los adjudicadores que conforman la JPRD deben cumplir los requisitos establecidos en el articulo 329
del Reglamento y aquellos referidos a la experiencia especifica establecida en las bases del
procedimiento de seleccion, de ser el caso.

- Una vez establecido el centro de administracion de la JPRD, las partes tramitan el contrato tripartito.
- El procedimiento ante la junta de prevencidon y resolucion de disputas es un presupuesto de
arbitrabilidad en aquellos contratos en los que se haya contemplado la inclusién de una clausula de
sometimiento a esta junta.

Esta nota debera ser eliminada una vez culminada la elaboracion de las bases
El Laudo arbitral emitido es inapelable, definitivo y obligatorio para las partes desde el momento de
su notificacién, segun lo previsto en el numeral 84.9 del articulo 84 de la Ley N° 32069, Ley General

de Contrataciones Publicas.

CLAUSULA DECIMA OCTAVA: CONVENIO ARBITRAL

Las partes acuerdan que todo litigio y controversia resultante de este contrato o relativo a éste, se
resuelve mediante arbitraje de acuerdo con los articulos 332 y 333 del Reglamento de la Ley N°
32069, Ley General de Contrataciones Publicas, aprobado mediante Decreto Supremo N° 009-
2025-EF. El arbitraje es organizado y administrado por [CONSIGNAR LA INSTITUCION
ARBITRAL, CORTE ARBITRAL CONSTITUIDA EN OTRO PAIS O UN FORO DE REPUTACION
RECONOCIDA INTERNACIONALMENTE, SEGUN CORRESPONDA] de conformidad con sus
reglamentos y estatutos vigentes, a los cuales las partes se someten libremente y considerando
[INDICAR LAS ESTIPULACIONES ADICIONALES QUE LAS PARTES HAYAN ACORDADO
SEGUN EL NUMERAL 332.3 DEL ARTICULO 332 DEL REGLAMENTO)]

Advertencia

La Institucion Arbitral es elegida por el postor ganador de la buena pro de la lista de instituciones
arbitrales que haya propuesto la entidad contratante en las bases del procedimiento de seleccion. Para
dicho efecto, al remitir los documentos para la suscripcion del contrato, el postor ganador de la buena
pro comunica la Institucién Arbitral elegida de la referida lista, caso contrario, acuerda con la entidad
contratante una Institucién Arbitral distinta. En caso de falta de acuerdo, la Institucién Arbitral es elegida
de la mencionada lista por la entidad contratante de manera definitiva.

15

De acuerdo con el numeral 84.1 del articulo 84 de la Ley N° 32069 Ley General de Contrataciones Publicas, las partes
pueden recurrir al arbitraje ad hoc solo cuando el monto de la controversia no supere las diez UIT.
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Las partes pueden establecer estipulaciones adicionales o modificatorias del convenio arbitral, en la
medida que no contravengan las disposiciones de la normativa de contrataciones publicas y/o las
disposiciones especiales contenidas en la normativa general de arbitraje.

El arbitraje es resuelto por arbitro Unico o por un tribunal arbitral conformado por tres arbitros, segun el
acuerdo de las partes, conforme a lo dispuesto en numeral 84.2 del articulo 84 de la Ley. En caso de
duda o falta de acuerdo, el arbitraje es resuelto por arbitro Gnico, a no ser que la complejidad o cuantia
de las controversias justifique la conformacion de un tribunal arbitral, lo cual es determinado por las
partes o conforme al Reglamento de la institucion arbitral competente. En el caso de los arbitrajes ad
hoc, la controversia es resuelta por arbitro Unico.

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: NOTIFICACIONES DURANTE LA EJECUCION CONTRACTUAL
Las partes declaran el siguiente domicilio para efecto de las notificaciones que se realicen via
notarial conforme la Décimo Tercera Disposicion Complementaria Transitoria del Reglamento:

DOMICILIO DE LA ENTIDAD CONTRATANTE: [.eecoiiiieieiiiiieeenns ]

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 variacion 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.

El CONTRATISTA sefala el siguiente correo electrénico para efectos de las notificaciones que se
realicen durante la ejecucion del presente contrato, que no se realicen a través del SEACE de la
Pladicop:

CORREO ELECTRONICO CONTRATISTA: [CONSIGNAR EL CORREO ELECTRONICO
SENALADO POR EL POSTOR GANADOR DE LA BUENA PRO AL PRESENTAR LOS
REQUISITOS PARA EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO]

La variacion del correo electrénico aqui declarado debe ser comunicada a la entidad contratante,
formalmente y por escrito, con una anticipacion no menor de cinco dias calendario.

De acuerdo con las bases integradas, la oferta y las disposiciones del presente contrato, las partes

lo firman por duplicado en sefial de conformidad en la ciudad de [................ ] al [CONSIGNAR
FECHA].
“LA ENTIDAD CONTRATANTE “EL CONTRATISTA”

Advertencia

La entidad contratante suscribe el contrato mediante firma digital, en caso de que el postor
adjudicado con la buena pro cuente con certificado digital emitido por una entidad de certificacién,
de acuerdo con la normativa de la materia. Excepcionalmente, la entidad contratante con el debido
sustento puede proceder a la firma del contrato mediante medios manuales, de acuerdo con el
numeral 87.3 del articulo 87 del Reglamento,

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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ANEXOS

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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ANEXO N° 1

DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Sefiores

EVALUADORES

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° 01-2025-HR-MNB-PUNO

Presente.-

El que se suscribe, [................. ], 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 informacién se sujeta a la verdad:

Nombre, Denominacion o

Razo6n Social:

Domicilio Legal:

RUC: Teléfono(s): | |
MYPE SI( ) NO( )
Correo electroénico:

Autorizacion de notificacion por correo electrénico:
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 negociacién regulado en el articulo 132 del Reglamento de la Ley N° 32069, Ley
General de Contrataciones Publicas, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF.

3. Solicitud de subsanacion de los requisitos para perfeccionar el contrato.

4. Solicitud para presentar los documentos para perfeccionar el contrato, segun orden de prelacién,
de conformidad con lo previsto en el articulo 91 del Reglamento de la Ley N° 32069, Ley General
de Contrataciones Publicas, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF.

5. Respuesta a la solicitud de acceso al expediente de contratacion.

6. Notificacion de la orden de servicios, de ser el caso.

Asimismo, me comprometo a remitir la confirmacién de recepciéon del correo electrénico, en el plazo
méaximo de dos dias habiles de recibida la comunicacion.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, nombres y apellidos del postor o
representante legal, segun corresponda

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

Advertencia

La notificacion dirigida a la direccion de correo electronico consignada se entiende validamente
efectuada cuando la entidad contratante reciba el acuse de recepcion.
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Advertencia

Cuando se trate de consorcios, la declaracién jurada es la siguiente:

ANEXO N° 1

DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR EN CONSORCIO

Sefiores

EVALUADORES

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° 01-2025-HR-MNB-PUNO

Presente.-

El que se suscribe, [................. ], representante comun del consorcio [CONSIGNAR EL NOMBRE

DEL_CONSORCIO], 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

Razo6n Social:

Domicilio Legal:

RUC: Teléfono(s):
MYPE16 Si | No |
Correo electrénico:

Datos del consorciado 2

Nombre, Denominacién o

Razo6n Social:

Domicilio Legal:

RUC: | Teléfono(s):
MYPE17 Si | No I
Correo electrénico:

Datos del consorciado 3 ...

Nombre, Denominacién o

Razo6n Social :

Domicilio Legal:

RUC: | Teléfono(s):
MYPE!8 Si | No |
Correo electrénico:

Autorizacion de notificacion por correo electrénico:

| Correo electrénico comiin del consorcio: |

Autorizo que se notifiquen al correo electrénico indicado las siguientes actuaciones:

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

16 Esta informacion sera verificada por la entidad contratante en la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocion del Empleo
en la seccion consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link: y
se tendra en consideracion, en caso el consorcio ganador de la buena pro solicite la retencion del diez por ciento (10%) del monto
del contrato, en calidad de garantia de fiel cumplimiento, segln lo sefialado en el articulo 114, numeral 149.4 del articulo 149 y
numeral 151.2 del articulo 151 del Reglamento. Para dicho efecto, todos los integrantes del consorcio deben acreditar la condicién
de micro o pequefia empresa.

7 Ibidem.

8 |bidem.

[Oa
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5.
6.

Solicitud de la descripcion a detalle de todos los elementos constitutivos de la oferta.

Solicitud de negociacién regulado en el articulo 132 del Reglamento de la Ley N° 32069, Ley
General de Contrataciones Publicas, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF.

Solicitud de subsanacién de los requisitos para perfeccionar el contrato.

Solicitud para presentar los documentos para perfeccionar el contrato, segin orden de prelacion,
de conformidad con lo previsto en el articulo 91 del Reglamento de la Ley N° 32069, Ley General
de Contrataciones Publicas, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF.

Respuesta a la solicitud de acceso al expediente de contratacion.

Notificacion de la orden de servicios, de ser el caso.

Asimismo, me comprometo a remitir la confirmacion de recepcién del correo electrénico, en el plazo
maximo de dos dias habiles de recibida la comunicacion.
[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, nombres y apellidos del representante
comun del consorcio

Advertencia

La notificacion dirigida a la direccion de correo electrénico consignada se entendera validamente
efectuada cuando la entidad contratante reciba acuse de recepcion.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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ANEXO N° 2

PACTO DE INTEGRIDAD"

Sefiores

EVALUADORES

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° 01-2025-HR-MNB-PUNO

Presente.-

El que suscribe, [................. ], 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], en
su calidad de proveedor en el ambito de aplicacion de la normativa de contratacion publica, suscribo
el presente Pacto de Integridad bajo los siguientes términos y condiciones:

PRIMERO: Declaro, bajo juramento:

1. Que conozco los impedimentos para ser participante, postor, contratista o subcontratista,
establecidos en el articulo 30 de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas.

2. Que los recursos que componen mi patrimonio o el patrimonio de la persona juridica a la que
represento no provienen de lavado de activos, narcotrafico, mineria ilegal, financiamiento del
terrorismo, y/o de cualquier actividad ilicita.

3. Que conozco la obligacién de denunciar cualquier acto de corrupcion cometido por los actores
del proceso de contratacién, asi como las medidas de proteccién que le asisten a los
denunciantes?®; ademas de las consecuencias administrativas y legales que de estos se
derivan.

4. Que conozco el alcance de la Ley N° 28024, Ley que regula la gestién de intereses en la
administracion publica y su reglamento, aprobado por Decreto Supremo N° 120-2019-PCM, asi
como el marco de aplicacion de la Ley N° 31564, Ley de prevencion y mitigacion del conflicto
de intereses en el acceso y salida de personal del servicio publico, y su reglamento aprobado
por Decreto Supremo N° 082-2023-PCM2L,

5. Que conozco el alcance de la clausula anticorrupcion y antisoborno de los contratos suscritos
en el marco del proceso de contratacion y las consecuencias derivadas de su incumplimiento?2.

1% De conformidad con el literal b del numeral 69.1 del articulo 69 y el numeral 57 del Anexo | Definiciones del Reglamento de
la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas, aprobado por Decreto Supremo N° 0059-2025-EF.

20 Decreto Legislativo N° 1327, Decreto Legislativo que establece medidas de proteccién para el denunciante de actos de
corrupcion y sanciona las denuncias realizadas de mala fe, y su Reglamento aprobado por Decreto Supremo N.° 010-2017-
JUS, modificado por Decreto Supremo N° 002-2020-JUS, en concordancia con la Directiva N° 002-2023-PCM-SIP Directiva
para la gestion de denuncias y solicitudes de medidas de proteccion al denunciante de actos de corrupcion recibidas a través
de la plataforma digital Unica de denuncias del ciudadano, aprobada por aprobada por Resolucion de Secretaria de Integridad
Pudblica N° 005-2023-PCM-SIP.

21 Reglamento del Ley N° 31564:

Articulo 24.- Inhabilitacion de ex funcionarios, ex servidores publicos, empresas e instituciones privadas

El incumplimiento de los impedimentos sefialados en el numeral 4.2 del articulo 4 de la Ley por parte de las personas, las
empresas e instituciones privadas involucradas en dicho incumplimiento, es sancionado con la inhabilitacién por cinco afios
para contratar o prestar servicios al Estado, bajo cualquier modalidad, sin perjuicio de las acciones civiles y penales a que
hubiera lugar conforme al numeral 7.7 del articulo 7 de la Ley. En caso de ex funcionarios y ex servidores publicos se aplica
el procedimiento administrativo disciplinario sujeto a la Ley N° 30057, Ley del Servicio Civil o normas especificas. En caso
de empresas e instituciones privadas se aplica el procedimiento administrativo sancionador sujeto a la Ley N° 30225, Ley de
Contrataciones del Estado.

22 Conforme a lo establecido en el articulo 68 de la Ley General de Contrataciones Publicas, asi como en el literal d) del articulo
274 de su Reglamento:

Articulo 68. Resolucién del contrato
68.1. Cualquiera de las partes puede resolver, total o parcialmente, el contrato en los siguientes supuestos:

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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SEGUNDO: Dentro de ese marco, asumo los siguientes compromisos:

1. Mantener una conducta proba e integra en todas las actividades del proceso de contratacion,
lo que supone actuar con honestidad y veracidad, sin cometer actos ilicitos, directa o
indirectamente, asi como respetar la libertad de concurrencia y las condiciones de competencia
efectiva en el proceso de contratacion y abstenerme de realizar practicas que la restrinjan o
afecten.

[Solo para personas juridicas] Lo anterior se hace extensivo, para conocimiento, a los socios,
accionistas, participacionistas, integrantes de los érganos de administracién, apoderados,
representantes legales, funcionarios, asesores y personas vinculadas a la persona juridica que
represento.

2. Abstenerme de ofrecer, dar o prometer regalos, cortesias, invitaciones, donativos u otros
beneficios similares, a funcionarios o servidores publicos de la dependencia encargada de las
contrataciones, actores del proceso de contratacién y personal de la entidad contratante.

3. Denunciar ante las autoridades competentes, de manera oportuna, los actos de corrupcion,
inconducta funcional, conflicto de intereses u otro de naturaleza similar, respecto de lo cual
tuviera conocimiento en el marco del proceso de contratacion

( ).

4. Facilitar las acciones 0 mecanismos implementados por la entidad publica responsable del
proceso de contratacién para fortalecer la transparencia, promover la lucha contra la corrupcion
y fomentar la rendicion de cuentas.

TERCERO: Este pacto de integridad tiene vigencia desde el momento de su suscripcion hasta la
culminacién de la fase de seleccién?3; y, en caso de resultar adjudicado con la buena pro, este mantiene
su vigencia hasta la finalizacién del proceso de contratacion.

CUARTO: Para efectos de salvaguardar el contenido del Pacto de Integridad frente a eventuales
incumplimientos de los compromisos asumidos, me someto a las acciones de debida diligencia,
supervision, fiscalizacion posterior, iniciativas de veeduria autorizadas por la entidad contratante u otros
que correspondan; asi como a las responsabilidades administrativas, civiles y/o penales que se deriven
de estos, conforme al marco legal vigente.

En sefial de conformidad, suscribo el presente pacto de integridad, a los ( ) dias del mes ( ) de
20( ), manifestando que la informacién declarada se sujeta al principio de presuncidn de veracidad,
conforme a lo dispuesto en el articulo 1V del Titulo Preliminar de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento
Administrativo General?*.

Firma
N° de DNI:

d) Por incumplimiento de la clausula anticorrupcion.
Articulo 274. Causales de exclusién de proveedores adjudicatarios de los catalogos electronicos de acuerdo
marco
Un proveedor adjudicatario es excluido de los Catélogos Electrénicos de Acuerdo Marco, en los siguientes casos:
d) Por incumplimiento de la clausula anticorrupcion y antisoborno.

#  Reglamento de la Ley N° 32069, aprobado por Decreto Supremo N°009-2025-EF:
Articulo 92. Culminacion de la fase de seleccidn, del
La fase de seleccion culmina cuando: a) Se perfecciona el contrato, b) Se cancela el procedimiento de seleccion, c) Se
deja sin efecto el otorgamiento de la buena pro por causa imputable a la entidad contratante, d) No se perfeccione el
contrato por los supuestos establecidos en el articulo 91.

2 Ley N° 27444:
1.7 Principio de Presuncién de Veracidad.- En la tramitacion del procedimiento administrativo, se presume que los
documentos y declaraciones formulados por los administrados en la forma prescrita por esta Ley, responden a la verdad de
los hechos que ellos afirman. Esta presuncion admite prueba en contrario.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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ANEXO Ne° 325

DECLARACION JURADA

Sefores

EVALUADORES

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° 01-2025-HR-MNB-PUNO
Presente. -

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], declaro bajo juramento:

Vi.

No tener impedimento para postular en el procedimiento de seleccién ni para contratar con el
Estado, conforme al articulo 30 de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas.

Conocer las sanciones contenidas en la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas
y su Reglamento aprobado mediante Decreto Supremo N° 009-2025-EF, asi como las
disposiciones aplicables de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General.

Participar en el presente proceso de contratacion en forma independiente sin mediar consulta,
comunicacion, acuerdo, arreglo o convenio con ningun proveedor; y, conocer las disposiciones
del Decreto Legislativo N° 1034, Decreto Legislativo que aprueba la Ley de Represion de
Conductas Anticompetitivas.

Conocer, aceptar y someterme a las bases, condiciones y reglas del procedimiento de
seleccion.

Ser responsable de la veracidad de los documentos e informacién que presento en el presente
procedimiento de seleccion.

Comprometerme a mantener la oferta presentada durante el procedimiento de selecciéon 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, segun corresponda

Advertencia

En el caso de consorcios, cada integrante debe presentar esta declaracién jurada, salvo que sea
presentada por el representante comun del consorcio.

% Articulo 69 del Reglamento de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones PUblicas, aprobado por Decreto Supremo N°
009-2025-EF.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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ANEXO N° 4

PROMESA DE CONSORCIO
(S6lo para el caso en que un consorcio se presente como postor)

Sefores

EVALUADORES

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° 01-2025-HR-MNB-PUNO
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
ABREVIADO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION].

Asimismo, en caso de obtener la buena pro, nos comprometemos a formalizar el contrato de consorcio,
de conformidad con lo establecido por los articulos 88 y 89 del Reglamento de la Ley N° 32069, Ley
General de Contrataciones Publicas, aprobado mediante Decreto Supremo N° 009-2025-EF, bajo las
siguientes condiciones:

a) Integrantes del consorcio

1. [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL CONSORCIADO 1].
2. [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL CONSORCIADO 2].

b) Designamos 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 comin del consorcio para
efectos de participar en todos los actos referidos al procedimiento de seleccidn, suscripcion y
ejecucion del contrato correspondiente con [CONSIGNAR NOMBRE DE LA ENTIDAD].

Asimismo, declaramos que el representante comuin del consorcio no se encuentra impedido,
inhabilitado ni suspendido para contratar con el Estado.

¢) Fijamos nuestro domicilio legal comin en [.......ccccocviieeennnnnn. ] nuestro correo electronico comun:
[oiiients ], al cual se notificaran todas las comunicaciones dirigidas al Consorcio durante el
procedimiento de seleccion hasta la suscripcion del contrato.

d) Las obligaciones que corresponden a cada uno de los integrantes del consorcio son las siguientes:

OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL

0, 26
L CONSORCIADO 1] [%]
[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 1]
,, OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL (4

CONSORCIADO 2]

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 2]

% Consignar Unicamente el porcentaje total de las obligaciones, el cual debe ser expresado en nimero entero, sin decimales.
27 Consignar Unicamente el porcentaje total de las obligaciones, el cual debe ser expresado en nimero entero, sin decimales.

v
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OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL

0, 28
3 CONSORCIADO 3] [%]
[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 3]
0/,29
TOTAL OBLIGACIONES 100%
[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]
................... Consorc|ado1 Consorc|ad02
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

Consorciado 3
Nombres, apellidos y firma del consorciado 3
o de su Representante Legal
Tipo y N° de Documento de Identidad

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

28 Consignar Unicamente el porcentaje total de las obligaciones, el cual debe ser expresado en nimero entero, sin decimales.
2 Este porcentaje corresponde a la sumatoria de los porcentajes de las obligaciones de cada uno de los integrantes del consorcio.
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Advertencia

El Anexo N° 5 Unicamente es presentado por los postores que, si bien son parientes de los
impedidos referidos en el inciso 1 del numeral 30.1 del articulo 30 de la Ley N° 32069, Ley General
de Contrataciones Publicas, no le son aplicables los impedimentos en razén de parentesco del
inciso 2 del citado numeral, debido a que cumplen alguna de las siguientes condiciones: i) Han
suscrito un contrato derivado de un procedimiento de seleccion competitivo o no competitivo o, ii)
han ejecutado cuatro contratos menores en el mismo tipo de objeto al que postula. Para el caso
de servicios, los dos afios son consecutivos.

, ANEXO No5%
DECLARACION JURADA DE DESAFECTACION DE IMPEDIMENTO

Sefores

EVALUADORES

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° 01-2025-HR-MNB-PUNO

Presente.-

El que suscribe, [................. ], 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 que tengo los siquientes parientes3!, los cuales cuentan con impedimento de caracter
personal® de conformidad con el numeral 1 del numeral 30.1 del articulo 30 de la Ley N° 32069,
Ley General de Contrataciones Publicas, de acuerdo a lo siguiente:

[NOMBRE DEL PARIENTE 1] con DNI [.............. 1 con CARGO [.ceuieuveniennann. 1 en la ENTIDAD
[oeeeenennn 1 que a la fecha de la presente declaracion cuenta con impedimento de caracter personal de
Tipo [CONSIGNAR 1A, 1B, 1C, 1D, 1E, 1F, y 1G, SEGUN CORRESPONDA] de conformidad con el
inciso 1 del numeral 30.1 del articulo 30 de la Ley N° 32069 Ley General de Contrataciones Publicas.

[NOMBRE DEL PARIENTE 2]  con DNI [..ccceeeu..... ] con CARGO [ceeeeeeeeeeeeeennne ] en la ENTIDAD
[oeeeenennn 1 que a la fecha de la presente declaracion cuenta con impedimento de caracter personal de
Tipo [CONSIGNAR 1A, 1B, 1C, 1D, 1E, 1F, y 1G, SEGUN CORRESPONDA] de conformidad con el
inciso 1 del numeral 30.1 del articulo 30 de la Ley N° 32069 Ley General de Contrataciones Publicas.

Sin perjuicio de ello, DECLARO BAJO JURAMENTO lo siguiente:

Me encuentro exceptuado del impedimento por razén de parentesco, en razén de [INDICAR
SUPUESTO: HABER EJECUTADO UN CONTRATO DERIVADO DE UN PROCEDIMIENTO DE
SELECCION COMPETITIVO O NO COMPETITIVO / HABER EJECUTADO CUATRO CONTRATOS
MENORES EN EL MISMO TIPO DE OBJETO AL QUE POSTULA] dentro de los dos afios previos
ala convocatoria del procedimiento de seleccion, contratacién directa o a la adjudicacién de un
contrato menor] conforme al inciso 2 del numeral 30.1 del articulo 30 de la Ley N° 32069, Ley
General de Contrataciones Publicas, lo cual acredito documentalmente para la presentacién de
ofertas, de conformidad con el numeral 39.4 del articulo 39 del Reglamento de la Ley N° 32069,
Ley General de Contrataciones del Publicas, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]
Firma, nombres y apellidos del postor o
representante legal, segun corresponda

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

%0 Numeral 39.4 del articulo 39 del Reglamento de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas, aprobado por
Decreto Supremo N° 009-2025-EF.

81 Se entiende pariente a aquellos hasta el segundo grado de consanguinidad y segundo de afinidad, lo que incluye al conyuge,
al conviviente, y al progenitor del hijo.

32 Aplicables a autoridades, funcionarios o servidores publicos de acuerdo con lo que sefiala la Ley N° 32069, Ley General de
Contrataciones Publicas.

(O]
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Sefores
EVALUADORES

ANEXO N° 6

PRECIO DE LA OFERTA

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° 01-2025-HR-MNB-PUNO

Presente.-

Es grato dirigirme a usted, para hacer de su conocimiento que, de acuerdo con las bases, mi oferta es

la siguiente:

CONCEPTO

CANTIDAD PRECIO UNITARIO

PRECIO TOTAL

TOTAL

El precio de la oferta [CONSIGNAR LA MONEDA DE LA CONVOCATORIA] incluye todos los
impuestos, 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 INCLUYEN EN EL PRECIO DE SU OFERTA LOS TRIBUTOS

RESPECTIVOS].

Advertencia

Firma, nombres y apellidos del postor o
representante legal o comun, segln corresponda

e En caso de que el postor reduzca su oferta, segun lo previsto en el articulo 132 del Reglamento, debe
presentar nuevamente este Anexo.

e El postor que goce de alguna exoneracion legal debe indicar que su oferta no incluye el impuesto
materia de la exoneracion, debiendo incluir el siguiente texto:
“Mi oferta no incluye [CONSIGNAR EL IMPUESTO MATERIA DE LA EXONERACION]”.

e En caso de procedimientos segun relacion de items, el postor puede presentar el precio de su oferta
en un solo documento o documentos independientes, en los items que se presente.

e 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”.

e En caso de divergencia entre el precio de la oferta en digitos y en letras, prevalece este Ultimo.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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ANEXO N° 7

AUTORIZACION DE RETENCION COMO GARANTIA DE FIEL CUMPLIMIENTO DEL
CONTRATO Y/O FIEL CUMPLIMIENTO DE PRESTACIONES ACCESORIAS — PROVEEDORES
NO MYPES

(DOCUMENTO A PRESENTAR PARA EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO)

Sefiores

EVALUADORES

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° 01-2025-HR-MNB-PUNO

Presente.-

El que se suscribe, [................. ], 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
ejecucion del contrato, en la primera mitad del nimero total de pagos a realizarse, se me aplique la
retencion de forma prorrateada en cada pago, con cargo a ser devuelto al finalizar el contrato, como
mecanismo de garantia de fiel cumplimiento de [PRECISAR S| ES FIEL CUMPLIMIENTO DEL
CONTRATO Y/O FIEL CUMPLIMIENTO DE PRESTACIONES ACCESORIASI, en el marco del
numeral 61.8 del articulo 61 de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas y el articulo
114 de su Reglamento, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, nombres y apellidos del postor o
representante legal o comun,
segln corresponda

Advertencia

La retencién como mecanismo de garantia de fiel cumplimiento es aplicable, de acuerdo con los numerales
61.8y 61.9 del articulo 61 de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas y el articulo 114 de su
Reglamento, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF siempre que:

e Elplazo de la prestacién sea igual o mayor de sesenta (60) dias calendario.

e Se consideren, segun corresponda, al menos dos pagos a favor del contratista o dos valorizaciones
periédicas en funcion del avance de obra.

e La cuantia adjudicada sea igual o menor a S/ 480 000,00 (cuatrocientos ochenta mil y 00/100 soles).

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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ANEXO N° 7

AUTORIZACION DE RETENCION COMO GARANTIA DE FIEL CUMPLIMIENTO DEL
CONTRATO Y/O FIEL CUMPLIMIENTO DE PRESTACIONES ACCESORIAS - PROVEEDORES
MYPES

(DOCUMENTO A PRESENTAR PARA EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO)

Sefiores

EVALUADORES

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO
DE SELECCION]

Presente.-

El que se suscribe, [................. ], 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
ejecucion del contrato, del nimero total de pagos a realizarse, se me aplique la retenciéon de forma
prorrateada en cada pago, con cargo a ser devuelto al finalizar el contrato, como mecanismo de
garantia de fiel cumplimiento de [PRECISAR SI ES FIEL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO Y/O FIEL
CUMPLIMIENTO DE PRESTACIONES ACCESORIAS], en el marco del numeral 61.8 del articulo 61
de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas, y el articulo 114 del Reglamento, asi
como el articulo 3 de la Ley N° 32077, Ley que establece un medio alternativo de garantias de
cumplimiento en los procesos de contratacion publica de las MYPE.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, nombres y apellidos del postor o
representante legal o comun, segln
corresponda

Advertencia

La retencion como mecanismo de garantia de fiel cumplimiento es aplicable, de acuerdo con los numerales
61.8 y 61.9 del articulo 61 de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas y el articulo 114 del
Reglamento, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF, asi como el articulo 3 de la Ley N° 32077,
Ley que establece un medio alternativo de garantias de cumplimiento en los procesos de contratacion publica
de las MYPE, siempre que:

e El plazo de la prestacion sea igual o mayor de sesenta dias calendario.

e Se consideren, segun corresponda, al menos dos pagos a favor del contratista o dos valorizaciones
periddicas en funcién del avance de obra.

e Cuando se adjudique la buena pro a un proveedor que califique como micro o pequefia empresa, procede
la retencién con independencia del monto de la contratacion.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

(@)
No
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ANEXO N° 8

DECLARACION JURADA DE PRESENTACION DE FIDEICOMISO COMO GARANTIA DE
FIEL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

(DOCUMENTO A PRESENTAR PARA EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO)

Sefiores

EVALUADORES

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° 01-2025-HR-MNB-PUNO

Presente.-

El que se suscribe, [................. ], 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], declaro bajo juramento
el compromiso de presentar la constitucién de un fideicomiso como mecanismo de garantia de fiel
cumplimiento del contrato, en un plazo no mayor a veinte (20) dias h&biles contabilizados desde el dia
siguiente de perfeccionado el mismo, en el marco de los articulos 116 y 138 del Reglamento de la Ley
N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, nombres y apellidos del postor o
representante legal o comun, segin
corresponda

Advertencia

El fideicomiso es aplicable, de acuerdo con los articulos 116 y 138 del Reglamento de la Ley N° 32069, siempre
que el plazo de la ejecucion contractual sea mayor a noventa (90) dias calendario.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

H
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CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N.° 01-2025-HR-MNB-P

ANEXO N° 9

AUTORIZACION DE NOTIFICACIONES DURANTE LA EJECUCION CONTRACTUAL
MEDIANTE CORREO ELECTRONICO

(DOCUMENTO A PRESENTAR PARA EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO)

Sefiores

EVALUADORES

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° 01-2025-HR-MNB-PUNO

Presente.-

El que se suscribe, [................. ], postor adjudicado y/o representante legal de [CONSIGNAR EN

CASO DE SER PERSONA JURIPICA], identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE
IDENTIDAD] N° [CONSIGNAR NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], autorizo que durante la
ejecucidn del contrato se me notifique al correo electronico [INDICAR EL CORREO ELECTRONICO].

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, nombres y apellidos del postor o
representante legal o comun, segin
corresponda

Advertencia

La notificacién de la decision de la entidad contratante respecto a solicitudes presentadas durante la ejecucion
contractual se efectla por correo electrénico, siempre que se cuente con la autorizacion correspondiente y
sea posible obtener un acuse de recibo a través del mecanismo utilizado.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO

[ex}
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GOl Reg,
2,

ANEXO N° 10
ELECCION DE INSTITUCION ARBITRAL®

(DOCUMENTO A PRESENTAR PARA EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO)

Sefiores

EVALUADORES

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° 01-2025-HR-MNB-PUNO

Presente.-

El que se suscribe, [................. ], 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], elijo la institucion
arbitral del listado proporcionado por la entidad contratante:

[INDICAR LA RAZON SOCIAL DE LA INSTITUCION ARBITRAL ELEGIDA, DE ACUERDO AL

LISTADO DEL NUMERAL 3.3 DEL CAPITULO 1il DE LA SECCION ESPECIFICA DE LAS BASES]

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, nombres y apellidos del postor o
representante legal o comun, segln
corresponda

33 para la eleccion de la institucion arbitral, la entidad contratante debe tomar en cuenta, como aspectos
relevantes, lo previsto en el literal d) del articulo 77 (Requisitos para resolver controversias en
contrataciones publicas) y el numeral 84.1 del articulo 84 (Reglas aplicables al arbitraje) de la Ley.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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ANEXO N° 11
EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD

Sefores
EVALUADORES
CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° 01-2025-HR-MNB-PUNO

Presente.-

Mediante el presente, el suscrito detalla la siguiente EXPERIENCIA EN LA ESPECIALIDAD:

OBJETO |N° CONTRATO /O/S cFoEl\lcTHRAA%Lo CFoEr\?EéAR?A%:D EXPERIENCIA TIPODE |- Ag%gp% o
N° | CLIENTE DEL | / COMPROBANTE i ESEREL | PROVENIENTE | MONEDA | IMPORTE® | CAMBIO | A0 ® 00
CONTRATO DE PAGO CASOS DE: VENTA%’ 38
1
2
3
4
5
6
7
8
9

34 Se refiere a la fecha de suscripcion del contrato, de la emision de la Orden de Servicios o de cancelacion del comprobante de pago, segun corresponda.

% Unicamente, cuando la fecha del perfeccionamiento del contrato, sea previa a los quince afios anteriores a la fecha de presentacion de ofertas, caso en el cual el postor debe acreditar que la
conformidad se emitié dentro de dicho periodo.

36 Se refiere al monto del contrato ejecutado incluido adicionales y reducciones, de ser el caso.

37 Eltipo de cambio venta debe corresponder al publicado por la SBS correspondiente a la fecha de suscripcion del contrato, de la emision de la Orden de Servicios o de cancelacién del comprobante
de pago, segun corresponda.

38 Consignar en la moneda establecida en las bases.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO




HOSPITAL REGIONAL MANUEL NUNEZ BUTRON PUNO
CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N.° 01-2025-HR-MNB-P

OBJETO |N° CONTRATO / O/S CF(;E,\?THRAA[T’(E)LO CF('JEI\?;*(';R?AEIDL:D EXPERIENCIA TPODE |_ AQ%NJSD o
N° | CLIENTE DEL |/ COMPROBANTE Jieh N OEMIDAD | PROVENIENTE | MONEDA | IMPORTE® | CAmBio [FACT/RADO
CONTRATO DE PAGO CASO DE: VENTA®’ -
10
20
TOTAL

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, nombres y apellidos del postor o
representante legal o comun, segln corresponda

Advertencia

Si el titular de la experiencia no es el postor, consignar si dicha experiencia corresponde a la matriz en caso de que el postor sea sucursal considerando que ambas constituyen
la misma persona juridica conforme a lo previsto en el articulo 396 de la Ley N° 26887, Ley General de Sociedades, o fue transmitida por reorganizacion societaria, debiendo
acompafiar la documentacion sustentatoria correspondiente. Del mismo modo, en aplicacion de lo previsto en la mencionada Ley, en una operacion de reorganizacion
societaria que comprende tanto una fusion como una escision, la sociedad resultante puede acreditar como suya la experiencia de la sociedad incorporada o absorbida, que
se extingue producto de la fusién; asimismo, si en virtud de la escision se transfiere un bloque patrimonial consistente en una linea de negocio completa, la sociedad resultante
puede acreditar como suya la experiencia de la sociedad escindida, correspondiente a la linea de negocio transmitida. De esta manera, la sociedad resultante puede emplear
la experiencia transmitida, como consecuencia de la reorganizacion societaria antes descrita, en los futuros procesos de seleccién en los que participe.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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ANEXO N° 12

DECLARACION JURADA DE PLAZO DE PRESTACION DEL SERVICIO

Sefores
EVALUADORES
CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° 01-2025-HR-MNB-PUNO

Presente.-

Mediante el presente, con pleno conocimiento de las condiciones que se exigen en las bases del
procedimiento de seleccion de la referencia, me comprometo a prestar el servicio objeto del presente
procedimiento de seleccion en el plazo de [CONSIGNAR EL PLAZO OFERTADO].

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, nombres y apellidos del postor o
representante legal o comun, seglin corresponda

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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ANEXO N° 13

DECLARACION JURADA DE CUMPLIMIENTO DE CONDICIONES PARA LA APLICACION
DE LA EXONERACION DEL IGV

Sefores
EVALUADORES
CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° 01-2025-HR-MNB-PUNO

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 Inversién 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 tiene produccion fuera de la Amazonia.*°

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, nombres y apellidos del postor o
representante legal, segun corresponda

Advertencia

Cuando se trate de consorcios, esta declaracion jurada es presentada por cada uno de los integrantes del
consorcio, salvo que se trate de consorcios con contabilidad independiente, en cuyo caso debe ser suscrita
por el representante comun, debiendo indicar su condicion de consorcio con contabilidad independiente y el
namero de RUC del consorcio, asi como adjuntar el contrato de consorcio con firmas legalizadas.

% En el articulo 1 del “Reglamento de las Disposiciones Tributarias contenidas en la Ley de Promocion de la Inversion en la
Amazonia” aprobado por Decreto Supremo N° 103-99-EF, 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 categoria, ubicadas en la Amazonia. Las sociedades conyugales son aquéllas que ejerzan la opcion prevista
en el Articulo 16 de la Ley del Impuesto a la Renta.”

40 En caso de empresas de comercializacion, no consignar esta condicion.
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ANEXO N° 14

DECLARACION JURADA

Sefores
EVALUADORES
CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° 01-2025-HR-MNB-PUNO

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 72.3 del articulo 72 del Reglamento de la
Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas, aprobado mediante Decreto Supremo N° 009-
2025-EF.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, nombres y apellidos del postor o
representante legal, segun corresponda

Advertencia

A efectos de cautelar la veracidad de esta declaracién, el postor puede verificar la informacion de
la Relacion de Proveedores Sancionados por el Tribunal de Contrataciones Publicas con Sancion
Vigente en: .
También le asiste dicha facultad a la dependencia encargada de las contrataciones o al 6rgano
de la entidad contratante al que se le haya asignado la funcion de verificacion de la oferta
presentada por el postor ganador de la buena pro.

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO
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http://portal.osce.gob.pe/rnp/content/relación-de-proveedores-sancionados
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, ANEXO N° 15 ,
DECLARACION JURADA DE ACTUALIZACION DE DESAFECTACION DE
IMPEDIMENTO

(DOCUMENTO A PRESENTAR PARA EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO)

Sefiores

EVALUADORES

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° 01-2025-HR-MNB-PUNO

Presente.-

El que suscribe, [................. ], 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 sedede
[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 que tengo los siquientes parientes*', los cuales cuentan con impedimento de caracter

personal*? de conformidad con el numeral 1 del numeral 30.1 del articulo 30 de la Ley N° 32069,

Ley General de Contrataciones Publicas, de acuerdo a lo siguiente:

[NOMBRE DEL PARIENTE 1] con DNI [cceveeuenn. ] con CARGO [..cevevrnrnrnrennes ] en la ENTIDAD
T ] que a la fecha de la presente declaracion es un impedido de caracter personal del Tipo
[CONSIGNAR 1A, 1B, 1C, 1D, 1E, 1F,y 1G, SEGUN CORRESPONDA].

[NOMBRE DEL PARIENTE 2] con DNI [................ ] con CARGO [.eeeeeeeeeeeeeeenneen. ] en la ENTIDAD
I, 1 que a la fecha de la presente declaracion es un impedido de caracter personal del Tipo
[CONSIGNAR 1A, 1B, 1C, 1D, 1E, 1F,y 1G, SEGUN CORRESPONDA] .

Sin perjuicio de ello, DECLARO BAJO JURAMENTO lo siguiente:

A la fecha me encuentro exceptuado del impedimento por razén de parentesco, en razén de [INDICAR
SUPUESTO: HABER EJECUTADO UN CONTRATO DERIVADO DE UN PROCEDIMIENTO DE
SELECCION COMPETITIVO O NO COMPETITIVO / HABER EJECUTADO CUATRO CONTRATOS
MENORES EN EL MISMO TIPO DE OBJETO AL QUE POSTULA] dentro de los dos afios previos a la
convocatoria del procedimiento de seleccidn, contratacién directa o a la adjudicacion de un contrato
menor conforme al inciso 2 del numeral 30.1 del articulo 30 de la Ley N° 3206943, Ley General de
Contrataciones Publicas, lo cual acreditaré documentalmente para la presentacion de ofertas, de
conformidad con el numeral 39.4 del articulo 39 del Reglamento de la Ley N° 32069, Ley General de
Contrataciones del Publicas, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF.

En ese sentido, mediante el presente cumplo con presentar la acreditacibn documental
correspondiente:

[CONSIGNAR EL DETALLE DE LOS DOCUMENTOS CORRESPONDIENTES]

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, nombres y apellidos del postor o
representante legal, segun corresponda

41 Se entiende pariente a aquellos hasta el segundo grado de consanguinidad y segundo de afinidad, lo que incluye al conyuge,
al conviviente, y al progenitor del hijo.

42 Aplicables a autoridades, funcionarios o servidores publicos de acuerdo con lo que sefiala la Ley N° 32069-.

43 Conforme el numeral 2 “Impedimentos en razon del parentesco” del numeral 30.1 del articulo 30 de la Ley N° 32069, Ley
General de Contrataciones Publicas.
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ANEXO N° 17

SOLICITUD DE BONIFICACION DEL CINCO POR CIENTO (5%) POR TENER LA CONDICION DE
MICRO Y PEQUENA EMPRESA

Sefiores
EVALUADORES
CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° 01-2025-HR-MNB-PUNO

Presente. -

Mediante el presente el suscrito, postor y/o representante legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER

PERSONA JURIDICA], solicito la asignacion de la bonificacién 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 comun, segln corresponda

Importante

e Para asignar la bonificacion, la Dependencia Encargada de las Contrataciones o los evaluadores, segun
corresponda, verifica la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocion del Empleo en la seccion consulta
de empresas acreditadas en el REMYPE en el link http://www2.trabajo.qgob.pe/servicios-en-linea-2-2/.

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.
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CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N.° 01-2025-HR-MNB-P

ANEXO Ne° 184

DECLARACION JURADA SOBRE INAPLICACION DEL IMPEDIMENTO TIPO 4.D DEL INCISO 4
DEL NUMERAL 30.1 DEL ARTICULO 30 DE LA LEY N° 32069 REFERIDO A LA INSCRIPCION EN
EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS MOROSOS - REDAM

(Documento a presentar para el perfeccionamiento del contrato en caso de proveedores con
procesos de alimentos en ejecucion de sentencia)

Sefores

EVALUADORES

CONCURSO PUBLICO ABREVIADO N° 01-2025-HR-MNB-PUNO

Presente.-

El que suscribe, [................. ], postor y/o apoderado de [CONSIGNAR EL NOMBRE DE LA

PERSONA NATURAL QUE OTORGA EL PODER, DE SER EL CASOQ], 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 CONTAR CON
APODERADOQ] en la Ficha N° J[CONSIGNAR EN CASO DE CONTAR CON APODERADQ] Asiento N°
[CONSIGNAR EN CASO DE CONTAR CON APODERADOQ], DECLARO BAJO JURAMENTO que no
me resulta aplicable el impedimento Tipo 4.D del inciso 4 del numeral 30.1 del articulo 30 de la Ley,
referido a las personas inscritas en el Registro de Deudores Alimentarios Morosos del Poder Judicial
(Redam), considerando lo siguiente:

[EL PROVEEDOR DEBE CONSIGNAR LA INFORMACION SOLO UNA DE LAS OPCIONES QUE SE
ESTABLECEN A CONTINUACION, SEGUN SEA EL CASOI:

e Que, se ha remitido el/la [CONSIGNAR LA DENOMINACION EXACTA DEL DOCUMENTO
REMITIDO POR EL PROVEEDOR AL JUZGADO A CARGO DEL PROCESO DE
ALIMENTOS] con fecha de recepcion [CONSIGNAR FECHA DE RECEPCION] dirigido/a al
[CONSIGNAR LOS DATOS DE_IDENTIFICACION DEL JUZGADO A CARGO DEL
PROCESO DE ALIMENTOS QUE CORRESPONDA], mediante el cual se informé la
cancelacién de la deuda alimentaria derivada del proceso de alimentos seguido por
[CONSIGNAR LOS DATOS DE LA PARTE DEMANDANTE DEL PROCESO DE
ALIMENTOS], para lo cual me sujeto al principio de presuncidn de veracidad. Se adjunta el
cargo de recepcién del indicado documento.

¢ Que, si me encuentro en el registro de deudores alimentario moroso, por lo que; autorizo se
me descuente del pago que me corresponde como contraprestacion del contrato derivado del
presente procedimiento de seleccidn, el monto de la pensién mensual fijada en el proceso de
alimentos seguido por [CONSIGNAR LOS DATOS DE LA PARTE DEMANDANTE DEL

4 De conformidad con lo previsto en el numeral 39.2 del articulo 39 del Reglamento de la Ley N° 32069, Ley General de
Contrataciones Publicas.
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PROCESO DE ALIMENTOS] ante el [CONSIGNAR LOS DATOS DE IDENTIFICACION DEL

JUZGADO CORRESPONDIENTE], para lo cual adjunto:

La sentencia emitida por el [CONSIGNAR LOS DATOS DE IDENTIFICACION DEL JUZGADO A
CARGO DEL PROCESO DE ALIMENTOS QUE CORRESPONDA] en

a) el tramite del proceso de alimentos seguido en el expediente [CONSIGNAR EL

NUMERO DE EXPEDIENTE JUDICIAL]
b) La informacién complementaria solicitada por la entidad contratante para realizar el
descuento, la que comprende lo siguiente: [LA ENTIDAD CONTRATANTE DEBE

CONSIGNAR LA INFORMACION QUE REQUIERA DEL PROVEEDOR PARA

HACER EFECTIVO EL DESCUENTQO]

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, nombres y apellidos del postor o
apoderado, segun corresponda
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~J
!




