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DEBER DE COLABORACION

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

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

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

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

CONDICIONES ESPECIALES DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION

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

1.1.

1.2,

1.3.

14

1.5.

1.6.

1.7.

1.8.

1.8.

ENTIDAD CONVOCANTE
Nombre - OFICINA DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD ALTO HUALAGA

RUC N° . 20531320574
Domicilio legal . JR. JORGE CHAVEZ CDRA. 7 S/N - TOCACHE.

Teléfono:

Correo electrénico: . logisticaogessah@gmail.com

OBJETO DE LA CONVOCATORIA

El presente procedimiento de seleccion tiene por objeto la CONTRATACION DEL SERVICIO DE
LIMPIEZA INTEGRAL PARA EL HOSPITAL II-1 DR. JOSE PENA PORTUGUEZ - TOCACHE.

EXPEDIENTE DE CONTRATACION

El expediente de contratacion fue aprobado mediante Solicitud y Aprobacion de Expediente
(Formato N° 02) N° 015-2024-OGESS-AH/D, de fecha 18 de julio de 2024.

FUENTE DE FINANCIAMIENTO

RECURSOS ORDINARIOS.

SISTEMA DE CONTRATACION

El presente procedimiento se rige por el sistema de SUMA ALZADA de acuerdo con lo establecido
en el expediente de contratacion respectivo.

DISTRIBUCION DE LA BUENA PRO

No Corresponde

ALCANCES DEL REQUERIMIENTO

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

PLAZO DE PRESTACION DEL SERVICIO

Los servicios materia de la presente convocatoria se prestaran en el plazo de dos (2) meses en
concordancia con lo establecido en el expediente de contratacion.

COSTO DE REPRODUCCION Y ENTREGA DE BASES

Los participantes registrados tienen el derecho de recabar un ejemplar de las bases, para cuyo

efecto deben cancelar el monto de S/.5.00 (Cinco con 00/100 Nuevos soles), por el costo de la

reproduccién de bases en caja de la entidad, sito.gn.el Jr. Jorge Chavez Cdra. 7 S/N Tocache, y
BGE S5 Ako Huallaga.

sera recogido en la Oficina de Logistica de I2/QBES
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1.10.

BASE LEGAL

- Ley N2 31953 Ley de Presupuesto del Sector Publico para el Afio Fiscal 2024,

- Ley N® 31954 Ley de Equilibrio Financiero del Presupuesto del Sector Publico del afio fiscal
2024

- Ley N° 31955 Ley del endeudamiento del sector plblico para el afio fiscal 2024.

- Ley N° 30225 - Ley de Contrataciones del Estado.

- Decreto Supremo N° 344-2018-EF Aprueba Reglamento de la Ley N° 30225

- Ley N° 27626 - Ley que regula la actividad de las empresas especiales de servicios y de las
cooperativas de trabajadores.

- Reglamento de la Ley N° 27626, aprobado por Decreto Supremo N° 003-2002-TR, que
establece disposiciones para la aplicacion de las Leyes N° 27626 y 27696, que regulan la
Actividad de las Empresas Especiales de Servicios y de las Cooperativas de Trabajadores.

- Ley N° 29783 - Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo.

- Decreto Supremo N° 005-2012-TR - Reglamento de la Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo.

- Ley N° 26842- Ley General de Salud.

- Decreto Supremo N° 022-2001-SA “Reglamento Sanitario para las actividades de Saneamiento
Ambiental en Viviendas y Establecimientos Comerciales, Industriales y de Servicios”.

- Decreto Legislativo N° 688 — Ley de Consolidacion de Beneficios Sociales”

- Decreto de Urgencia N° 044-2019, que establece medidas para fortalecer la proteccion de salud
y vida de los trabajadores.

- Resolucién Ministerial N°449-2001-SA-DM, Aprueban Norma Sanitaria para Trabajos de
Desinsectacion, Desratizacion, Desinfeccion, Limpieza y Desinfeccion de Reservorios de Agua,
Limpieza de Ambientes y de Tanques Sépticos.

Las referidas normas incluyen sus respectivas modificaciones, de ser el caso.
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CAPITULO I )
DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

2.1.

2.2,

CALENDARIO DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

Segtn el cronograma de la ficha de seleccién de la convocatoria publicada en el SEACE.

Importante

De conformidad con la vigesimosegunda Disposicion Complementaria Final del Reglamento, en
caso la Entidad (Ministerios y sus organismos publicos, programas o proyectos adscritos) haya

| difundido el requerimiento a través del SEACE siguiendo el procedimiento establecido en dicha -
disposicién, no procede formular consultas u observaciones al requerimiento.

CONTENIDO DE LAS OFERTAS

La oferta se presentara en un (1) sobre cerrado en original dirigido al Organo Encargado de las
Contrataciones de la Entidad a cargo de la Contratacién Directa N® 001-2024-OGESS-AH/OEC-
PRIMERA CONVOCATORIA, conforme al siguiente detalle:

Senores
OFICINA DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD ALTO HUALAGA
JR. JORGE CHAVEZ CDRA 7 S/IN — TOCACHE.

Att.: Organo Encargado de las Contrataciones

CONTRATACION DIRECTA N° 001-2024-OGESS-AH/OEC-I
Denominacién de la convocatoria: CONTRATACION DEL SERVICIO DE LIMPIEZA

INTEGRAL PARA EL HOSPITAL Il-1 DR. JOSE PENA PORTUGUEZ — TOCACHE.
[NOMBRE / DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL POSTOR]
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La oferta contendra, ademas de un indice de documentos’, la siguiente documentacion:

2.2.1. Documentacion de presentacién obligatoria

2.2.1.1. Documentos para la admision de la oferta

a) Declaracion jurada de datos del postor. (Anexo N° 1)

b) Documento que acredite la representacion de quien suscribe la oferta.

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

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

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

Advertgnci_a—

De acuerdo con el articulo 4 del Decreto Legislativo N° 1246, las Entidades estan :
prohibidas de exigir a los adminisirados o usuarios la informacion que puedan }
btener directaments mediante la intercperabilidad a que se refieren los articulos 2
y 3 de dicho Decreto Legislativo. En esa medida, si la Entidad es usuaria de la

Plataforma de Intsroperabilidad del Estado — PIDE? y siempre que el servicio web |
se encuentre activo en el Catdlogo de Servicios de dicha plataforma, no

coresponderd exigir el certificado de vigencia de poder y/o documento nacicnal de
identidad. :

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

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

e) Declaracién jurada de plazo de prestacion del servicio. (Anexo N° 4

f)  El precio de la oferta en SOLES. Adjuntar obligatoriamente el Anexo N° 6.
El precio total de la oferta y los subtotales que lo componen son expresados con
dos (2) decimales. Los precios unitarios pueden ser expresados con mas de dos
(2) decimales.

2.2.1.2. Documentos para acreditar los requisitos de calificacién

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

2.2.2. Documentacién de presentacion facultativa:

a) En el caso de microempresas y pequefias empresas integradas por personas con
discapacidad, o en el caso de consorcios conformados en su totalidad por estas

1 La omisién del indice no determina la no admision de la ofeg/a_g;;

N
2 Para mayor informacién de las Entidades usuarias y drﬁié%\ajté grvicios de la Plataforma de Interoperabilidad del
Estado — PIDE ingresar al siguiente enlace https://www igobiergadiai §

\@
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empresas, deben presentar la constancia o certificado con el cual acredite su
inscripcion en el Registro de Empresas Promocionales para Personas con
Discapacidad®

b) Solicitud de bonificacion por tener la condicion de micro y pequefia empresa. (Anexo
N° 11).

c) Incorporar en la oferta los documentos que acreditan los “"Factores de Evaluacién”
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.

Si durante la fase de actos preparatorios, las Entidades advierten que es posible la
participacion de proveedores que gozan del beneficio de la exoneracion del IGV
prevista en la Ley N° 27037, Ley de Promocién de la Inversién en la Amazonia,
consignar el siguiente literal:

d) Los postores que apliquen el beneficio de la exoneracion del IGV previsto en la Ley
N° 27037, Ley de Promocion de la Inversion en la Amazonia, deben presentar la
Declaracién Jurada de cumplimiento de condiciones para la aplicacion de la
exoneracion del IGV (Anexo N° 7).

2.3. REQUISITOS PARA PERFECCIONAR EL CONTRATO

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

a) Garantia de fiel cumplimiento del contrato.

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

c) Cadigo de cuenta interbancaria (CCI) o, en el caso de proveedores no domiciliados, el
numero de su cuenta bancaria y la entidad bancaria en el exterior.

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

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

_Advertencia - , - - ]

. De acuerdo con el articulo 4 del Decreto Legislativo N°® 1246, las Entidades estan prohibidas de
exigir a los administrados o usuarios la informacion que puedan obtener directamente mediante
la interoperabilidad a que se refieren los articulos 2 y 3 de dicho Decreto Legisiativo. En esa

" medida, si la Entidad es usuaria de la Plataforma de Interoperabilidad del Estado — PIDE*y
siempre que el servicio web se encuentre activo en el Catdlogo de Servicios de dicha plataforma,
no corresponderd exigir los documentos previstos en los literales e) y ). ‘

Domicilio para efectos de la notificacién durante la ejecucion del contrato.
) Autorizacién de notificacion de la decision de la Entidad sobre la solicitud de ampliacion de
plazo mediante medios electrénicos de comunicacion ®. (Anexo N° 12)

h) Copia simple del documento a través del cual conste que realizo el tramite de comunicacion
de la apertura de sucursales, oficinas, centros de trabajo, u otros establecimientos y de
desarrollo de sus actividades, de las empresas que desarrollan actividades de
Intermediacion Laboral, de corresponder.

i) Estructura de costos mensual de la prestacién del servicio (incluyendo los servicios que
conforman el paquete, de ser el caso), considerando el modelo del Anexo N° 5.

i) Relacién del personal que prestara el servicio, consignando sus nombres y apellidos, N° de
Documento de identidad, cargo, remuneracién y periodo del destaque.

k) Constancia de vacunacién contra hepatitis B y tétanos del personal que presta el servicio.

[{= .

% Dicho documento se tendra en consideracion en caso de empate, conforme a lo previsto en el articulo 91 del Reglamento.
4 Para mayor informacién de las Entidades usuarias y del Cataloge-de Servicios de la Plataforma de Interoperabilidad del
Estado — PIDE ingresar al siguiente enlace htips:/www.gobiefhadigit :

$  Entanto se implemente la funcionalidad en el SEACE, de 'f jdgd con la'Brimera Disposicién Complementaria Transitoria
del Decreto Supremo N° 234-2022-EF, A i
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) Certificado médico ocupacional del personal que presta el servicio.
m) Poéliza(s) de Seguro, segun el Capitulo il de la presente Seccién.

Importante

e Encaso que el postor ganador de la huena pro sea un consorcio, las garantias que presente
este para el perfeccionamiento del conlrato, asi como durante la ejecucién confractual, de
ser el caso, ademas de cumplir con las condiciones establecidas en el articulo 33 de la Ley
y en el articulo 148 del Reglamento, deben consignar expresamente el nombre completo o
la denominacién o razén social de los integrantes del consorcio, en calidad de garantizados,
de lo conlrario no podrén ser aceptadas por las Entidades. No se cumple el requisito antes :
indicado si se consigna tnicamente la denominacion del consorcio, conforme lo dispuesto ;
en la Directiva Participacion de Proveedores en Consorcio en las Contrataciones del Estado”. f

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

e En los contratos cuyos montos sean iguales o menores a doscientos mil con 00/100 Soles
(S/ 200,000.00), no corresponde presentar garantia de fiel cumplimiento de conlralo ni
garantia de fiel cumplimiento por prestaciones accesorias. Dicha excepcion también aplica
a los contratos derivados de procedimientos de seleccion por relacién de items, cuando el
monto del item adjudicado o la sumatoria de los montos de los items adjudicados no supere
el monto sefialaclo anteriormente, conforme a lo dispuesto en el literal a) del articulo 152 del :
Reglamento. :

2.4. PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO

El contrato se perfecciona con la suscripcion del documento que lo contiene. Para dicho efecto
el postor ganador de la buena pro, dentro del plazo previsto en el articulo 141 del Reglamento,
debe presentar la documentacion requerida en mesa de partes de la entidad, ubicada en el JR.
JORGE CHAVEZ CUADRA. 7 S/N - TOCACHE — SAN MARTIN, en el horario de 07:30 a 13:00
horas y de 14:00 a 15:30.

2.5. FORMA DE PAGO

La Entidad realizara el pago de la contraprestacion pactada a favor del contratista en forma
mensual correspondiente al mes o periodo ejecutado.

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

- Informe del funcionario responsable de SERVICIOS GENERALES emitiendo la conformidad de
la prestacion efectuada.
- Comprobante de pago.

Dicha documentacion se debe presenta

JORGE CHAVEZ CUADRA. 7 S/IN-TOC
horas y de 14:00 a 15:30. 1l

gamesade partes de la entidad, ubicada en el JR.

MARTIN, en el horario de 07:30 a 13:00
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Consideraciones especiales:

Pago del primer mes de servicio

Adicionalmente, para el pago del primer mes del servicio, EL CONTRATISTA debe presentar la
totalidad de los siguientes documentos:

- Copia simple del documento que acredite la presentacion del contrato suscrito con la Entidad
ante la Autoridad Administrativa de Trabajo®.
- Copia simple de los contratos suscritos con los trabajadores destacados a la Entidad’.

Pagos a partir del segundo mes de servicio

A fin de verificar el cumplimiento de las obligaciones laborales y previsionales por parte de EL
CONTRATISTA, en mérito a lo establecido en el D.S. N° 003-2002-TR, a partir del segundo mes
de servicio, EL CONTRATISTA debe presentar obligatoriamente los siguientes documentos:

- Copia de la Planilla Mensual de Pagos — PLAME del mes anterior y constancia de
presentacion.

- Copia de la planilla de aportes previsionales cancelado del mes anterior.

- Copia de las boletas de pago del mes anterior, de todos los trabajadores destacados a la
Entidad, asi como la respectiva copia del documento de depdsito bancario que acredite el
pago.

- Copia de los documentos que acrediten el depdsito de la CTS y pago de gratificaciones,
cuando corresponda.

Las Entidades pueden verificar que las empresas contratistas tienen a sus trabajadores en la
planilla electrénica a través del aplicativo implementado por la SUNAFIL “Chequea tu contratista”
(Fitoiit /300 57s). En el caso de consorcios, el trabajador puede integrar la planilla de alguno
de los consorciados o del consorcio con contabilidad independiente.

Pago del ultimo mes de servicio

Para el pago del tltimo mes del servicio, EL CONTRATISTA debe presentar los documentos
sefialados en el subtitulo precedente, tanto del mes anterior como del mes en que se realiza el
ultimo pago.

& En caso no se haya registrado el contrato oportunamente, go -_:;:. presentarlo con el segundo pago.

7 En caso que durante la ejecucion del contrato se produz el reemplazo del personal destacado, el contratista debe remitir
a la Entidad el contrato suscrito con el trabajador destacgdo reemplazante, junto con la documentacion que presente para el
pago del mes que corresponda. § ;

- ©/
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CAPITULO Il
REQUERIMIENTO

3.1. TERMINOS DE REFERENCIA

ANEXO N°01
FORMATO DE TERMINOS DE REFERENCIA PARA LA
CONTRATACION DE SERVICIOS Y CONSULTORIAS

[ Gigano y/o Unidad Organica: HOSPITAL Il-1 JOSE PENA PORTUGUEZ - TOCACHE
Aclividad del POl/Accian Estraiegiua PEL
Denominacidn de la Contratacion: ICONTRATACIGN DEL SERVICIO DE LIMPIEZA HOSFITALARIA

INTEGRAL PARA EL HOSPITAL i1 DR, JOSE PERA
PORTUGLUEZ - TOCACHE.

I. FINALIDAD PUBLICA

El presente proceso busca mgjorar los procedimientos de limpleza y desinfeccion de superficics,
asl como la eliminacidn de focos infecciosos en las inslalaciones, v asi conlribuir 2 disminuir los
rigsgos a la salud de las personas en el establecimisnio de salud que pueden originarse por las
inadecuadas praclicas.

Il. OBJETIVO DE LA CONTRATACION

Objetivo General

Realizar el servicio de Limpieza y Desinfeccion de los ambientes en condiciones aceplables y a
enlera salisflaccion de los usuarios acorde con las normas sanitarias vigentes, contribuyendo con
g elio a disminuir enfermedades relacionadas con las labores de limpleza y que puedan afeciar a
§§ pacientes, trebajadores de la Entidad y visitantes.
™

¥ | Objetivos Especificos
& | Reslizar acciones de Desinfeccion, desinsectacion y desratizacién programadas a finde eliminar
=g !'_3\ la presencia de vectores y disminuir la carga bacleriana en Coordinacién con el Area de Salud !
Awgbienial y Jefaluras de departamentos. f
Ii-BLCANCES DEL SERVIGIO:

.
o
S}éx El Servicio de Limpieza Hospilalaria Integral del Hospital [1-1 Dr. José Penia Portuguez - Tocache.,
@g %g) ue incluye: Desinfeccion de superficies, desinsectacion, desralizacién, fumigacion y Jardinerda

n general, asi como limpieza y desinfeccidn de tanques de concrelo donde se almacena de agua
para consumo humano, incluyendo pozo tubular, adermds de ello todas las instalacioness tanios
adiministrativas, asistenciales, almacén central de residuos sdlidos, dreas libres (incluido el
perimetro) que perienecen al Hospital i-1 Dr..José Pefia Portuguez - Tocache, para el periodo de
2 meses, contribuyendo a disminuir los riesgos de infeccionss inlrahospitalarias en bien de la salud
publica y la bicseguridad inslitucianal.

DEFINICION DE AREAS:

- Areas Institucionales: Una forma de clasificar las dreas en el Hospilal es de acuerdo al riesgo
ds infeccion generado por la aclividad que alll se realice; es asi que se clasifican en criticas,
semicriticas o no crilicas de acuerdo al riesgo-de infeccion:

a. Areas Criticas o de Alto Riesgo de Infeccién, Son los quiréfanos o Salas de
Opsraciones, las UCIS y/o UVIS, Sala de Partos, Central de Esterllizacion, Emergencia,
URPA y Microbiologia (Laboratorio), enire otras,

b. Areas semicriticas o de mediano riesgo de infaccion, son los servicios de
Hospilalizacion, consultorio e-ieino, sales de espera, nulricion, analomia patoldgica,
{opicos, almacén cantral de residuos sdlidos entre olras.

c. Areas no criticas, comunes, o de bajo riesgo de infeccion, se encueniran las oficinas, |
pasilios, salas de espera, fannacia rehabiiitacian, playas de estacionamierto, entre otros,
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" Area Limpia: Son los lugares donde se lrabaja con elementos limpios o estériles, por ejemplo,
Centro Quirdrgico, Central de Esterilizacion, patologia, banco de Sangre, UVI, Neonatoiogia,
ete.

Area Sucia: Son lugares donde se aliminan fluidos corporaies, o que sirven de depdsito y lugar
para lavar y descontaminar elementos uliizados por los pacientes; por elempio, las areas de
almacenamiento intermedio o final de residuos bio contaminados y lavanderia (Ropa Sucia).
Area Contaminada; Son los lugares que son reservorio de determinado lipo de gérmenes, por
la naturaleza de sus funciones o por motivos circunslanciales.

AREAS DEL HOSPITAL
En el Hospital -1 Dr. José Pefia Porluguez - Tocache. considera la distribucian ce las UPSS y

UPS, agrupados en 3 seclores:

o Seclor |:‘Consulta Extarnas, Administracién y programas de conlrol de TBC, ViH- ETS,
Emergencia.

s Sector II: Area asistencial conformado por Urgencizs, Apoyo al diagnéstico, centro
quirdrgico (Intervenclones menares), cenlro obsleliicos e internamiento.

o Sector llI: Servicios Geneiales conformado por: Nutrician, lavenderifa, aimacenes, talleres,
cisternas, casa de fuerza, grupo elecirdgeno, servicios complementarios (alojaniento
médico y de familiares).

HORARIOS AGTIVIDADES DE LIMPIEZA

La distribucidn del personal serd en Coordinacion con servicios generales y con el Supervisor, de
lunes a domingo en lodos sus horarios, incluyendo ferlados, distribuidos en cada turno como se
indica a continuacion:

1er Turno MANANA: 08 Horas  (06:00 am a 02:00 pm)
2do Turno TARDE: 08 Horzs (02:00 pm a 10:00 pm)
3ro Turno NOCHE: 08 Horas (10:00 pm a 08:00 &)

3.1 Aclividades

El requerimiento para el Servicio de Limpleza Hospitalaria Integral, que incluye: Desinfeccion
de superficies, desinsaciacion, desializacidn, furigacion y Jardinerla en general del Hospital
11 Dr. José Pefia Poruguez — Tocache de segunda nivel de alencién, en todas sus
instalaciones. Los alcances de los procesos se definen de la siguiente manera:

a) Limpieza: son las actividades de eliminacion mecanica de micraorganismos ylo de
slementos extrafios presentss en las superficies, mediante el frapeado, fregado ylo
lavado seglin corresponda el caso (barido solo en dreas administralivas), incluye
también las actividades de desinfeccion de bajo nivel de paredes y pisos en donde
corresponda.

b) Desratizacion: serie de acciones mediante las cuales se consigue ahuyentar y eliminar
plagas de ralas, se suele sugiere hacer 02 tratamientos al afio, madianta un andlisis
previo y un plan de accion, salvo alguna conlingencia.

¢) Fumigacion: que consista en desinfeccidn de ambientes y desinseclacion del ambilo
heospitalario.

d) Desinfeccion: de ambients con amonio cualerpario; disminucion de la carga bacteriana
de paredas y pisos por nebulizaciin de sustandias por desinfeccién de bajo nivel, ademés
de la limpieza y desinfeccion del tengue de agua, pozo tubuiar.
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e) Desinsectacion: eliminacion de Insectos vectores por medio de inseclicidas mediante
rodado y nebulizacion.

f) Jardineria: Son las actividaries de mantenimiento adecuado de las dreas verdes,
movimiento de tierras, abono, sembrado y asimismo con plantas en macelas de las
distinias &reas de la inslitucidn.

g) Limpieza de tanque de agua y pozo tubular: son estructuras de aimacenamiento por
su funcidn, para salisfacer las necesidades de agua de la poblacidn hospilalaria.

3.2 Procedimiento

3.2.1 Descripcién del procedimiento de limpieza y desinfeccion.
Debe establecerse un orden para el inicio de actividades de limpieza a fin de no
comtaminar olias dreas; y por lo tanto se deben fomar en cuenia los siguisnies aspecios:

¥ Ordende la Limpieza:

Antes de iniciar la limpieza general se debs recoger la materia organica (sangre
y ofros fiuidos) si hubiera y desinfectar la zona. Realizar esta limpieza con
guantes descartebles.

. Se debe comenzar por las dreas limpias v, por Glimo, limpiar fas dreas SUGias,

respetando el orden de limpieza, de este modo se disminuird el riesgo de
comtaminar las superficies del drea limpla; de este modo se disminuira el riesgo
de contaminar las superficies del drea limpla donde se manipula malerial estéril.

_ Denlro de la misma habilacion, la “unidad de paciente” se debe limpiar con

elementos diferenles a los que estan de lacama hacia abajo.

. La zona de limpieza del ambiente es responsabilidad del personal de limpieza.
. Limpiar siempre con guani2s da goma. :

En hahitaciones con pacientes en alsiamiento ulilizar guantes de un sclo uso,
para desscharlos antes de salir de la habitacion, evilando asi posibles
contaminacinnes.

. No crear comenies de aire que faciliten el desplazamienio de gérmenes (al

sacudir o barrer)

. Utilizar productos con regislro sanilario y aprobado por el area de salud

Armbiental del Hospilal.

Dosificar el producto segin las pautas establecidas y las instrucciones de uso
del fabricante.

Llevar siempre en el camo de la limpleza los envases originales tanto de
delergentes como de desinfectantes, en caso contrario deben ser rotulados en
forma legible y claramente visibles.

. No se recomienda fumigar ni utilizar alomizadores en presencia de pacientes.

A las habitaciones y quiréfancs o salas de operaciones no debe entrar el carro
de limpieza.

El rnaterial utiizado para limpiar todo lipo de superficies (pafios, esponjas o
mopas) debe mantenerse escurrido.

. Debe dejarse actuar el desinfectante sobre las superficies por el tiempo de

exposicion correspandiernite, no es necasario aclarar ni secar.

. La limpieza de las habilaciones de alslamlento sera la dltima en limpiarse.
. El matedal de limpisza empleado en las zonas de a0 riesgo ylo hatitaciones de

alslamiento, lienge que sar de uso exclusivo para el area especifica, es |
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aconsejeble ulilizar maiedal de un solo uso ﬁa_ﬁos) paralas superficies,
excepluando el pisa.

q. Durante la manipulacion de los productos de limpieza, el personal se prolegera
para prevenir posibles riesges (Inhalacion yio salpicaduras sobre plel o
mucosas) con equipos de proteccion Individual (EPP), y tamblén segin [as
Indicaciones del fabricante (hoja de seguridad y hoja técrica) y [as normas del
Haospital,

r. El personal de limpieza debera utilizar las medidas de protecribn.que el personal
sanitario, tanto en lo referente al vestuario como para la eliminacion de los
residucs generados siguiendo las normas del Hospltal.

s. El malerial utiizado para la limpieza, debe dejarse limplo, desinfectado
apropiadamente y bien escurrido en cada tumo (na mayor de 12 horas).

% Limpieza y desinfeccion de las superficies:

Se camenzara con las superficles més cercanas al paciente y se lerminara con la
limpieza del piso, después que el personal de salud haya realizado la

limpieza de la "unidad de paciente”.

Comenzar desde |25 zonas méas altas progresando a las més bajas: techo, paredes y

piso, en ese orden.

a. Las superficies més allas deben limpiarse con un pafio hlimedo especial
impregnado con un agente de limpleza evilando dispersar el polvo.

b. Se debe observar si hay manchas en el cielo raso o en las paredes,
provocadas por perdidas de cafierlas. Si existen, deben ser reparadas para
disminuir el nesgo de desarrollo de agentes patdgenos, Incluyendo hongos
ambienlales.

c. Las paredes, venlanas y puerlas incluyendo las manijas deben limpiarse
tolalmenie en forma regular y ademés cuando estén manchadas.

d. Lascortinas deben mantenerse limpias, cambiarse regularmente y cada vez
que se manchen o estén deterioradas.

e. Las superficies de dificll acceso deben ser desinfectadas por via area

utitizando equipos nebulizadores o productos desinfectantes apropiados

para esta fin.

f. Los bafios deben limpiarse y desinfertarse permanentemente durante el dia,
incluyendo los sanilarios y olros elementos adheridos alas paredes. Nodebe
haber hongos en unicnes de maydlicas, azulgjos, baldosas, baferas, efc.

g. La limpieza del piso se debe realizar con la mayor frecuencia posible,
evitando cruces con las actividades asistenciales y la alimentacion del
pacienie,

h. Las superficies de las estaciones de enfermerla, adminisirativas y arcas de
alimentacién deben limpiarse con elementos diferentes que el resto de las
areas de atencidn del paciente.

i Las superficies de las estaciones de enfermeria, adminisirativas y areas de
alimentacian deben limpiarse con elementos diferentes que el reslo de las
greas de alencion del paciente.

> Equipns de limpieza
Uso de Carros de Aseo y Limpieza

En el Hospital cuya Infraestructura es grande s recomendable &l uso de carros de
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transporte, especialments disefiados para este efecto, 2 fin de facilitar el traslado de
malerial de limpieza y asegurar un ransporte delodo o necasario para los diferentes
ambientes.

El carra de transporte facilita que todos los materiales e Insumecs que s van a utilizar
esién disponibles,

Aqui considera que el servicio de limpieza implemente sus carritos.

# Equipo del carro de limpleza

El carro de limpieza tiene dos compartimentos {superior inferiar); denira- de los

mismos se Incluyen:

Guantes de limpleza.

Secador o cepillo con mango.

Un pafio rejilla para mebiliarios (sector superior).

Una esponja y escobilla de fibra para el bafio.

Un pafio para las estaciones de enfermeria y seclores adminisirativos.

Un pafio paralas éreas asistenciales {hospitalizacion, consullorios).

Un trapo o mopa de plsa (sector infedor).

Dos baldes grandes en la parle superior uno con agua Jaboneosa (rojo) y otro

con agua limpia (azul). .

9. Dos baldes grandes en la parte inferior uno-con agua con detergente (rojo) v
otro con agua limpla (azul)

10, Escobilla para inodores y urinarios.

11. Material para suslitucion (papsl higiénico, bolsas de residuos, elc.).

12. Dos pulverizadares o envases con disparsor debidamenie etiquelados para su
uso (uno para desinfectante, otro para limplador multiuso si sa desea).

13. Boleas para los residucs solidos.

0N DA RGN

> Elementos de Limpieza basicos

Detergente de uso doméstico o delergente desinfectante.

Capillo con agarrador.

Esponja.o paiio.

Solucion preparada de desinfectante.

Soluelén preparada de limpiador multiuso.

Materiales de uso para la limpieza de pisos y paredes: Pafios induslriales,
mopas secas, espatula o raspador, esponjas.

7. Elambientadar o perffumador de ambiente susle provocar reacc iones alérgicas
en pacientes y personal de limpleza, porlo tanto, no esun elemento de limpieza
y su uso se limita a las dreas administrativas. Asimismo, es preferible evilar el
uso de detergentes y desinfectanies que conlienen sustancias perfurmadoras.

R R

» Agentes de Limpieza y Desinfeccion

Los agentes de limpieza y- desinfeccion incluyen varias categorias. La elecuitn del
mismo depende del drea o superficie a ser limplada, el nivel de contaminacian y la
pobiacion de pacientes que acoge el Hospital,

Procedimientos de Limpieza y Desinfeccion en el Hospital
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Frecuencia de la Limpieza:

La frecuencia con que debe efectuarse fa limpieza de cada area debe ser planezda de
acuerdo a las necesidades del 4rea. Estas determinacionss se fomaran en cuenta que
el niimero y tipo de micro organismos (virus, hongos y bacterdas) pesentes en las
superficies y en el aire del ambisrite estén Influenciades por los siguienles factores:

1. Tipos de Limpleza segiin su frecuencia:

a) Limpieza cotidiana o de rutina: Cuando se realiza gplicando las técnicas
bésicas de limpieza diaramente en himedo utiizando mopas, trapeadores,
etc. En pasillos, comedar y lugares de mayor Transito canjuntamente con el
reliro de bolsas de residuos de salas y todas las dreas de segregacion.

b) Limpieza general: Es la que se reafiza en profundidad, que incluye la limpieza
de uso cotidiano o de ruting, ademas de limpieza de paredes, techos, ventanas
y de dreas semicriticas y criticas.

El procedimiento de limpieza general es el siguiente:

s Relirar los residuos sdlidos.

o Barrido himedo caon la mapa o trapeador.

o Utilizar un pafio humedecido, en el entarno del pacienle, hada la
periferia, de arriba hada abajo, con el siguiente orden:
- (Sistema de iluminacion y toma de aire.
- Toma de oxigeno.
- Olras tomas.
- Manillas de las puertas.
- Qtros objetos.

e Desinfeccidn de los objetos y superficies con la .concentracion, |
tiempa de exposicidn y modo de empleo correspondiente incluida fa
desinfeccion del aire y por via aérea.

c) Limpieza y Desinfeccion Terminal: Aguella que se realize cuando firaliza un
proceso (después de finalizada una programacion quirdrgica o una habitacion
después del alta del paciente) para dejar un érea apta para una nueva cirugia
o-un nueve Internamiento.

v Numero de personas en el lugar.

v Mucha o poca actividad.

v Arsa del lugar,

v Actividad que desarrollen en dicha érea.

v Humedad y temperatira,

v Superficles  que favorezean el desarrclio de MiCroorganismos.

v Posibilidad de remaver los micraarganismos del aire.

v Tipo y orientacion de las superficies (horizontal o vertical)

v Area y volumen del ambisnte

v Propisdades de microorganismos, asimismo la frecuencia de ia limpleza:

a. Debe quedar consignada par escrilo y conliolarse su cumplimiento.
b. Las habitaciones de los pacienies internados  dsben limpiarse y |
desinfectarsa una vez par dia, cuando se marche y al Alia del paciznte, |
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¢. Los laborate:os requieran limpieza diana. Los pisos se limpiaran con una
solucion de delergenie desinfectante.

d. Los quirfanos requieren un régimen de limpleza especial y 1a frecuencia
de la misma debe estar claramente narmalizada tomando en cuenta las
consideraciones realizadas lineas arriba,

Es asi que se recomienda, camo minimo:
A. Diariamente: Limpieza de rutina:
1) Vadiarlos reciplentes de residuos comunes y hiccontaminados, limplaros v
desinfectaros.
2) Fretar los pisos y pasar el trapaador de piso en la manana y después de las
atenciones del dia.
3) Limpiar el polvo de escrilorios, mesas, archivadores, mesones, sillas.
4) Limpiar levatorios con el producto establecido por el Manual interno del Hospital.
5) Lavar piscs de los bafios con el producto establecido por el Manual interno del
Hospital. '

. B) Limipiar y desinfectar con produclos desinfeclantes lavamanos, inodoros,
duchas, tinas; no ufilizar el mismo pafio para limpiar inodoro, lavamanos 'y
behederos.

7) Limpiar espejos.
8) Mantener ventanas limpias.

B. Semanalmente: Limpieza general:

1) Limpiar vidrios por el exterior,

2) Limpieza profunda de venlanas, replsas.

3) Limpiar con pafio hiimedo cuadros y carteleras.

4) Lavar vidrios por el Interior, vitrinas, entrepafios y puertas.

5) Desmanchar y limpiar puerlas, divisiones y paredas,

B) Lavar paredes o tabiques divisorios de los baios.

7) Cuartos de bafios, depdsitos de basura y servicios en general que asl lo
reguieran,

8) Lirnpiar con pano himedo el mobiliario y estanterfas de lzboralorio, aulas y
auditorios.

9) Lavar reciplentes de residuos, piso paredes y techo de depdsitos.

10) Limpieza de jardines o reas circundanies.

11) Desinfeccion de los objetos y superficies limpios incluida la desinfeccidn del
aire y por via aérea.

C. Mensualmente:
1) Limpiar techos exlemo-e Inierno por personal de limpieza.
2) Lavar paredes y pisos de todo el Hospilal.
3) Limpiar y/o lavar las lamparas y flucrescentes por personal de mantenimiento.

D. Limpieza terminal:
1) Obligateriamente cuando un pacients es dado de alta o después de una
intervencidn quirdrgica o atencion de parlos.
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LIMPIEZA POR AREAS:
1) Areas no criticas;

v Los elementos usados para limpisza deben esiar limpios, desinfectados y

Limpleza de Superficies: Se debe realizar medianie normas bésicas y con los

elamentos que sirven a este propdsito, los cuales son:

¥ Un paiio humedecico.

v Barrido himedo (con mapa).

v Uso de! doble balde: limpiar el suelo mediante el uso de dos baldes despues
de proceder a fa eliminacidn del polvo, con un trapeador humedacido,

Técnica de Doble Balde:

¥ Un balde confiene una solucion de defergente con agua y ¢l olro tiene agua
limpia para enjuague, se sugiers que para dislinguir por colores se deberia
vear un balde rojo para el agua con detergeniey ofro azul con agua limpia
para el enjuzgue. Sl utilizan otros colores de balde. En todos los casos se
debe etiquetar cada balde.

en buen estado, sino dehen descartarse. Estos elementos deben renovarse
rulinariaments (g Luego de limpiar 4 o 5 habitaciones) y luego de ser
usados para limpiar manchas de sangre o &reas contaiminadas como
habilaciones de aislamiento, sala de partos, emergencias o quirdfanos.

- Balde rojo: Agua + detergente

- Balde azul: Agua limplia

v Primero se debe utilizar el balde rojo que contiene agua limpia y detergente, |

para luego procader a reaiizar el trapeado himedo utitizando una mapa o
trapeador y realizar la limpieza, luego se sumerge en el balde azul qua
contiena-agua limpia y se realiza enjuague del trapeador y escurmido, para
posteriormente nuevamenle usar agua con delergente del balde rojo para
olros ambientes.

v Se deberd cambiar el agua lo més frecuentemenie posible: cuando se agota
el agua del balde rojo y cuando el agua-del balde azul este visiblemente
sucia.

v El bariido hiimedo se realizara recomendd la estancia en zigzag de arriba
abajo, y siempre de dentro hada fuera, no se debe pasar dos veces el mismo
lugar.

v Los trapos de piso, pafios para limpieza deben-ser higlenizados y
desinfectados lusgo de su uso de praferencia con agua caliente en solucion
detergeite desinfectanle y deben secarse.

v Los corredores pueden ser limpiados con maquinas.

v Las alfombras deben ser aspiradas.

¥ Se recomienda el uso de aspiradoras con filtros HEPA (High Efficiency
Particulate Absorbing) en drsas criticas para minimizar la dispersién de
paivo v la potencial containinacion cruzada.

Limpieza de sanitarios - Abastecimiento de insumos

Vaciar el recipiente de residuos, amarrando la bolsa para su lraslado al |
almacenamiento intermadio o final. _[
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2) Limpiar con el pano 26 el orden siguiente: espejo, repisa, eslante, pasiillo de la
pueria,

3) Limpiar la gitferia, lavalorio; ducha e inodoro.

4) Secar.

5) Pasar pafio en grileria, lavalorio, Inodoroy ducha con desinfectante.

6) Limpiar el suelo con doble balde, primero la habitacion y después el servido
ganitario e inodoro.

7) Al término de la limpieza y desinfeccidn, se deberd de garantizar el
ahastecimiento de insumo {papsl higidiico) en los bafios de personal de salud.

« Limpieza de pisos, paredes y techos.

1) Realizar arrasire o barrido himedo con trapeador nunca ron escoba o cepillo.

2) Limpiar con el método de doble balde, comenzando por el parimetro que esta
cefcana al zocalo o a la pared.

3) En los pasilios se limplaran primero una mitad comenzando por el perimetro
qua esld cercana al zdcalo o a la pared.

4) Lalimpieza se realizard en el umo de la mafiana.

5) La limpisza en el mobiliario se debe efectuar con el pafio himedo, desde las
zonas mas allas a las méas bajas, y de derecha e lzquierda y viceversa.

6) Los materiales usados despuds de la limpleza deben ser limpiadas,
desinfectados y secados.

7) La limpleza de paredes y techos no serd rulinaria, solo si exislen manchas
visibles, la frecuencia serd dependiendo del drea a limpiar y desinfectar
samanalimente.

8) Sereslizara deforma horizontal, de lzquierda a derecha o viceversa y siempre
de arriba abaio, pueden utiizarse mélodas mecanicos como son las maguinas
de lavado si se dispone de las mismas, principalmente para el adecuado lavado
de pisos y con el fin de oplimizar el proceso.

2) Limpieza de Areas Criticas: :
e Limpleza de Unidades Quirirgicas: Ei drea quirirgica para ia limpleza se
clasifica en dos zonas:
a. Zona limpia: Que incluye quirdfano, area de lavado quirdrgice, pasillo
lirripio.
b. Zona sucia; Que incluye la zona transfer (zona de intercambio entre el
4rea negra y blanca, entrada de zona gris) y pasillo sucio.

Existird un material de limpieza exclusivo para Ja zona limpia y olro exclusivo
para la zona sucia,
El perscnal serd especifico para esta drea,

» Limpieza en Zona Limpia:
1. Limpieza diaria.
Al principio y al final de la Jornada se realizard limpieza del suelo en su
totalidad y de todas las superficies horizantales, lamparas y mobiliario del
quiréfano y su posterior desinfeccion (inciuida por via aérea).
Las paredes deben mantenerse limpias, limpiandose diariamente.
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2. Limpieza entre intervenciones quirtrgicas:
> Area guiriirgica

a. Cambio de bolsas de residuas segin norma.

b. Limpiar con pafio en solucian delergente las zonas cercanas al campo
operario que se hayan utilizado en la operacion, limpiar y desinfectar
las ‘manchas visibles en las parsdes, silla, baides de residuos,
superficies préximas al campo.

. Paredes: limpieza y desinfeccion de la zona contaminada si se
producen derrames y salpicaduras.
d. Suelos: recagida de gasas, derrames, etc., barrido himedo.
e. Limpieza de piso con pafios embebides con desinfectante,
' f. Dejar secas las superficies.
g. Reiiro de todo material por la zona sucia.
h. Lalimpieza y desinfeccion de: la camilla, mesas de instrumental, mesa

de operaciones, lampara clahtica, accesorios de la mes3,
Instrumentas, equipos médicas y superficias horizonlales o repisas, son
realizadzs por el personal técnico de enfermeria.

> Avea de lavado guirtirgico

Retirar los cepillos.

Limplar con paiio el tavatorio y desinfectarda griferia.
Dejar secar.

No dejar superficias sucias.

a0 oo

E ¥ Limpieza terminal

Se realiza al final de la programacién quirtirgica.
3 a. Recojo de residues.
» Trapeado hlimedo de piso.
Limpiar todas las superficies con el pafio humedecido en solucian.
Detergente y luego pasar el desinfectanie.
Trapeado del rea central del quirdfano por el método de doble balde.
Delar secas las supearficies.
Desinfertar los objetos y superficies con la conceniracidn, tiempo de
exposicion y medo de emplea correspondiente incluida la desinfeccién
del aire y por via aérea,
h. Dejartodo en orden determinado.

AL
N
IEZ TOCACHE
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> Limpieza semanal de paredes, techos y rejillas

a. Los techos y rejillas deben mantenerse higiénicamente limplos.

Paredes, techos y suelos deben manlenerse en perfecto estado.

c. Cada mes se procederd a realizar el mantenimiento del aire
acondicionado, lo que es responsabilidad de la oficina de servicios
generales y mantenimiento.

o

o Procedimiento de limpleza en ofras zonas criticas:
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Limpieza diardz y slempre que se requiera de los servicios con agua y
detergente.
a) En dreas de aislamiento;

. Mantener el sistema de ventilacién mientras se limpia, evitar abrir puertas y

ventanas. Bl slstemna de filtracién debe tener filtros en buenas condiciones.

. Después de la limpiseza, esperar para entrar en la habitacion un tiempo, hasla

que todas las superficias estén secas,

. Semanalmente y siempre que las unidades queden vacias o un paciente

infectioso desocupe una habiiaclon de aislamiento, se hard una limpleza y
desinfeccion més meliculosa de pasos y superficies incluida la desinfeccion del
aire y par via aérea.

. Las parades y los techos se mantendran permaneniermente limpios.
. Los implementos de limpieza seran exclusivos de cada ambiente.

Procedimiento de limpieza en areas semicriticas y no criticas:

1. Limpieza y desinfeccién diaria de suelos y superficies.
2. Esta limpieza sera htimeda, mecanica, utilizando agua, detergente y solucidn

desinfectante, de ser necesario.

. Limpieza de puertas y ventanas.
. Limpleza diaria de servicios con agua y delergente y slempre que se requieran

desinfeccion.

5, Mantener higiénicamente limpios paredes y techos

Limpieza de Areas Especificas Limpieza de Oficinas y Auditorios:

4. Siestdn alfombradas, se pueds ulilizar una aspiradora. Lalimpieza de los pisos

debe hacerse con agua y detergente o algin detergente aromalizante. Nunca
con clorados.

. Los pasillos pueden limpiarse con mopas que absorben polvo y pelusa y

encerar con maquina u olro procedimiento.

Limpleza de salas de Procedimientos, Topicos y consultorios:

1. En sala de procedimientos y tépicos limpiar y desinfectar pisos, paredes,

vertanas., lavaderos y grifus entra cada procedimiento.

. En consultorios la frecuencia de limpieza es por tumos
. En consultorios la frecuencia de limpieza de los pisos es cada vez que sea

necesario. Las paredes y techos se limplan como minimo semanalmente.

Limpieza de Estaciones de Enfermeria:

. Limpiar y desinfectar las suparficies horizonfales por lo menos dos veces por

dia. Con una esponja fimpla y exclusiva para ese seclor,

. Eslos seclores, de acuerdo al tipo de servido y tarea que se realiza pueden

requerir mayor atencidn, Entre cada preparacion de medicacion, la enfermera
debera absarvar que ia mesa se encuenira visiblemente limpia y seca.

. Los recipientes de residuos sdlidos deben tener tapay deberan cambiarse las

bolszas de los tachos hasia llenar las 34 partes de su capacidad.

. Los recipientes de residuos séiidos deben permanacer limpics y desinfectados.
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s Limpieza de Salas de Cirugia Menor, Puerpeiio, Emergencias:

La técnica de limpiaza y desinfeccin es igual que la descrila en técnica da
limpieza al aila del pacients, no obslants, se deberd tener en cuenla los
siguientes aspectos.

1. Las holsas de los recipientes de residuns sdlidos se cambian enlre cada
cirugia.

. Los pisos e limpian entra cada procedimiento.

. Las paredes y techos deben permanecer limpias,

. No utilizar productos dorades para la limpieza de pisos, paredes y lechos.

. Los lavamanos deben estar en perfectas condiciones de limpleza y uso.

[SA I S IS

La frecuencia de la limpieza y desinfeccidn de las camiflas, mesas,
dispensadores de scluciones, lamparas, etc. Es enlre cada cirugia mencr o
procadimiento y lo realiza el personal técnico de enfermeria,

Limpieza y desinfeccion de elementos de la unidad de limpieza Elementos

de limpieza:
1. Una esponja rejilla

. Un balde con agua y detergenie.

. Un balde con agua limpia.

. Pafios,

. Prepare un vaporizador o dispersor con Un desinfectante apropiado. En
caso de Hipoclorito de Sodio al 0.5%, siempre se debe diluir en agua fria.

oo W N

Soporte logistico para el cumplimlento de los Linzamientos para la
Vigilancia, prevencién y Control de las infecciones asociadas a la
Atencion de [a Salud (Resolucion Ministerial N® 168-2015 / MINSA):

1. Segun requerimiento de las areas involucradas en el iavado de manos, se
debera abastecer de Papel absorbente y Jabén liquido-antiraierial segun
los protocolos y normativas vigentes.

9. La frecuencia de dotacidn de insumos debe ser permanente de acorde a
la demanda diaria de los seivicios.

» Sefalizacién de zonas en proceso de Limpieza:
En lugares de gran afluencia de plblico y casos especiales, se debera usar
implementos llamalivos que restrinjan el acceso, pudiendo usar desde cintas
amarillas, trianguius, paneles, etc.

» Refuerzo de Personai:
En casos de realizar "Operativos de Limpicza® y oiros segin la necesidad del
sarvicio y/o casos de conlingencia,

3.2.2 Doscripeion del procedimiento de desinsectacién y fumigacion.
Las dreas minimas a ser fumigar en el Hospital Il-1 Dr. José Pefia Portuguez - Tacache,
segundo nivel de atencidn, son los siguienles: ? :
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= Almacenss » Farmacia
o Area de manienimienio e Arez de Laboralorio dlinico -
« Area de Patologia Anatomia Paloldgica,
« Emergencia s Procedimientos de  consultorio
o Todas las areas Administialivas exlernos,
« Banco de Sangre o UVI GENERAL
o Ceniro Obsielrico » Ceniro Quirdrgico.
s, Consultorios Exiernos y Admisidn » Servicio de hospitalizacion  3°
« Cenlral de Esleriiizacin. piso.
s Pasadizos, hall, et s TBC, alimenios, efc.
o Casa de maquinas.
» Mediana fisica y rehabilitacidn |

» Frecuencia

s La frecuencia de la fumigaadn se debe elea.ilar seglin necesidad
comprobada por la prolfiferacién de insectos y/o roedores u otra plaga de
importancia existente er uno o mas ambientes yfo serviclos del Hospltal.

» La oficina de Servidos Generales, Salud Ambiental y Epidemiologia
determinara la ejecucion de la actividad de conlrol.

o Los Jefes de dreas o servicios del Hospital serén responsables de la
comunicacién oportuna de la presencia de insectos yo roedorss u olia
plaga.

» No se realizara fumigaciones sin coordinacién previa con la Oficina
Servidos Generales, Salud Ambienlal y Epidemiclogia,

o Cada proceso de fumigacion realizado requiers de 01 refuerzo, con
Intervalo de 07 dias: (De sernecesaria la fumigacidn),

¥ Insumos de Fumigacion
Los Insumos deberan ser proporcionados par el Conlratista, los mismos
que se delallan a continuacion: '

o Se uillizaran productos quimicos y/o biologicos disefiades para su
empiea en salud publica. )

o La dosificasion de aplicacion eslard de acuerdo a las recomendaciones
del fabricante del producto.

o La formulacion y conceniracién eslard en funcién al tipo de plaga a
controlar v del grado de infestacidn, utlizando los equipos
correspondientes.

o Las formulaciones en emulsiones concentradas seran de Cipermelring y
alfa-Cipermelrina de (ltima generacian. Se empleara produclos quimicos
con toxicidad mayor a 2000mg por Kg. de pesa.

a) Evaluacion Previa
Antes de efectuar la furigacion, la-empresa deberd inspectionar el drea a
tratar para prever los requerimientos necesaros de preparacidn del
ambiente, Insumos, equipos y personal a emplear, ag_i_cgr_no Ja téonica a
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emplear, lc que estara debidamente coordinado con la Oficina de
Mantenimiento y Servicios Generales,

b) Procedimlento
Para realizar la furnigacién, la Empresa deberd saguir los siguientes pasos:

1. La empresa debera conslituirse al area a tratar con los insumos, personal
y equlipos compietos.

2. El personal debe estar debidamente uniformado con su respectivo equipo
de proteccion para dicho proceso. :

3. Aplicar la técnica requerida del producto quirnico y/o bioldgico previsiaen
la etapa de evaluacion previa, cualguier cambio no previsto (insumo o
técnica) deberd ser comunicado a la oficina de epidemiologla para su
aprobaciin,

4. Indicar al responsable del area o servicio el periodo de espera
correspondiente para lusgo realizar la limpieza comespondiente y poder
utilizar el drea o servido.

5. La verificacion de la actividad sera realizada por respansables de la
Oficina de Servidos Generales y Salud Ambiental quien emitird un
informe a la Direccion.

6. Antes de iniciar el proceso, se coordinard con la Oficina de Servidos
Generales y Salud Ambiental y la Jefatura del drez donde se realizard la
furnigacion,

c} Informes.

La empresa informara los alcances de la actividad realizada como: fecha,
hora de Inicio y hora final, area ejscutada, técnica empleada, nimero de
personal, insumo (dosis) equipos y cualquier observacion u ocurrencia no
previsia, se enilira el informe a la Oficina de Mantenimienta y Servicios
Generales con copia al Jefe del rea o servicio donde se ejecutd el trabajo.
La empiesa proporcionara obligatoriamente al Hospital Cerlificadaos y
Constancias que estipula 1a ley en lo que respecta a los servidos de
furigacién, desralizacidn y lavado de tanques y cistermas, asumiendo
cualguier obligaciin de orden tributaro o trémile administrativo que se tenga
que realizar en los Gobiernos Locales o Municipalidades Y ante cuslquier
organisma del Estado para cumplir con las normas de Salubridad.

3.2.3 Descripcion del procedimiento de Jardineria
« Seconsidera todas las dreas verdes (Jardines y olros) del Hospilal [1-1 Dr. José Pefia
Portuguez - Tocache, segundo nivel de alencién.
o Los arboles y plantas serdn regadas y podadas.

Javdinerfa.

» Seconsideratodas las dreas verdes (jardinas y macelas) del Hospital. También esta
incluido el manienimiento de los maeleros.

o El manienimiento de los jardines o &reas verdes serd con gras fresco.




-

OFICINA DE GESTION DE SALUD ALTO HUALLAGA
CONTRATACION DIRECTA N.° 001-2024-OGESS-AH/OEC - PRIMERA CONVOCATORIA

o Las planias serdn regadas y podadas a partir de las 16:00 horas. Los maceteros
eslaran en buen estado (sin rajaduras, ni abolladuras), pintados de un solo color en
la parte exterior.

s FElgras serd podado cada 30 dias.

» Las planias deberén mantenerse en optimas condiciones durante el periodo de
vigencia del conirato.

3.3 Plan de Trabajo
El Plan Operacional Anual del Servicio contendra entre olros los siguientes documentos y
procedimientos:

v Cuadro de descripcién de horarios de puntos de limpieza, indicando turnos, niimero de
personal por tumas, niimero de supervisores por turno, nlimero y-caracteristicas del equipo
de cada parsonal y cualquier olra informacién adicional que cansidere refevante.

v Manual de organizacion y funciones de la empresa.

v Manual de normas y procedimientos téenicos de limpieza y bioseguridad.

¥ Manual de limpieza diana ylo semanal, sislemas de limpieza himeda y seca; ubicacion y
almacenamiento de material y equipos disponibles arreglo de jardines y colaboracion con
la vigitancia

v Manual de dosificacian, registro de dosificaciones, enlre Otros.

v Manusa! de desinfeccion, desinsectacian, desratizacion.

v Manual de fumigacion.

v Manual de jardineria.

v Manual de la limpieza de tanque de agua.

v Plan para simulacros parddicos para emergsncias y contingencias,

v Programa de capacitacion conlinua para el personal def servicio,

v Normas sobré el tratamiento de elemenios polencialimanta contaminantes

v Otra Informacion que se considere relevante para la garanlizar la calidad del servicio v
cuya inclusidn en el Plan Operacional Anual dal Servicio debera ser acordada entre el
HOSPITAL y la EMPRESA.

Al respecto, de acuerdo a la naturaleza del servicio, se podra requerir la presentacion de
un plan de los planes de trabajo, para lo cual debera delimitarse el contenido, condiciones
y la oportunidad de su entrega.

Recursos a ser previstos por el proveedor:
Maleriales e insumos a ulilizar deberan ser proporcionadas por la Empresa para el trabajo de

linipiaza y desinfeccion de ambientss, las cuales serdn de distintas clasas, como:

UNIFORME DE PERSONAL DE ASEQ Y LIMPIEZA L

VARONES DAMAS
Pantalon largo Panlalén largo
#Chaqueta con manga minimo % de | Chaqueta con manga minimo % de color
cotor claro claro
Gorra de tela gruesa para el cabelio Gorra de tela gruesa para el cabello
Mazcarila Mascarilia i
Guante denitrito can refuerzo resistenie | Guante de nitrilo con refuerzo resistente al !
al corte corte. J
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Bolin o cazado de seguridad, | Zapatilas de goma o calzado de seguridad,
anlideslizante, de alta resistzncla y | antideslizante, de alta resistencia y
cémodos para el deslizamienlo diario. | cémodos para el destizarmiento diario. Color

Color Claro. Claro,
. Guanles de jebe de nitrilo 0 jebe (no se|
Guantes de jebe de nitrilo o jebe permiite  Implementos  como  anillos,
pulseras, aretes, relof)
Carisa y/o polo Blusa yfo polo

El supervisor también empleard el uniforme de la Empresa, pudiendo ser diferente al personal
opeiativo.

UNIFORME DEL PERSONAL QUE INGRESARA ALCENTRO DE ACOPIO DE RESIDUOS sOLIDOS

- Pantalon largo

- Chagueta o camisa

- Gorra gruesa

- Respirador conira asrosoles sdiidos de alta eficiencia y valvula de exhalacion, que
cuente ¢on una cenificacion internacional.

- Guarites de nilrilo, con refuerzo, resislente al corte. -

- Bolas de PVC, Impermeszbles, anlideslizantes, resistentes a sustancias COIosivas,
color claro, preferentemente blanco y de cafia mediana

- Mandil de PVC

Productos quimicos & utiiizar deberén ser proporcionados por la Erpresa para el
control de plagas, las cuales seran de distinlas clases, como:

- Carbamalos

~ Organofosforados de Gltima generaclon

- Pirelroides de (hima generacian

- Bromadiclona mas fipronil

- brodifacoum

- Cebo en Gel (cucarachicida fipronil y sulfuramida)

- Trampas con pegamento

- Pireiroides mas alcohol

Las técnicas de aplicacion podran ser:
- Aspersién Manual
- Nebulizacion (Termonebulizacisn y Nebulizacién en frio)
- Colocacién de cebo en Gel
- Rodenticida colocacion de cebo.

Equipo: para el desarollo de sus aclividades:
- Mochila aspersora manual
- Méaouina nebulizadera en caliente o frio eléclrico

MATERIALES E IMPLEMENTOS DE LIMPIEZA MINIMO MENSUAL - TRIMESTRAL
INCLUIR MATERIALES DE AMBULANCIA, ESTERIUZACION, ETC
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- Verificar el ingreso y salida de malsriaies e Insumos al almacén en presencia de un
representante de [as siguientes areas o comités; Comilé de Infecciones Infra
Haspitalarias, el supervisor de Limpieza de la Unidad de Servidos Gensrales,
Almacén central y Salud Ambiental,

- Es responsabilidad de la empresa el abastecimienio del 100% de Insumos
relacionados a limpieza y desinfeccion de equipos, ambientes y vehiculos segin
requerimientos de fos servicios

N° MATERIALES E INSUMOS SOLICITADO MEDIDA
1 1 ACIDO ORGARICO ECOLOGICO a0 GALON
2 | AMBIENTADOR EN SFRAY 30 TUBOS
3 AMBIENTADORLIQUIDOARDMA . 24 GALON
4 AMONIO CUATERNARIO DE CADENA GEMELAS Y DOBLE 3 GALON
ENLACE DE 5TA GENERACION, SIN DILUIR
5 } AMINA TERCIARIA TUBERCULICIDA SIN DILUIR GALON
8 |ALCOHOL INDUSTRIAL &5* GALON
BOLSA NEGRA (ESPESOR :1.5MIL), 50 LT. CON FUELLE
7 | LATERAL DE 10CM . MR
BOLSA NEGRA {(ESPESOR :1.6MIL), 75 LT. CON FUELLE a
§ | LaTERAL DE 10CM - 8 Lk
BOLSA NEGRA (ESPESTR :2MIL), 150 LT. CON FUELLE a "
9 | LATERAL DE 10.CM R ‘ LR
BOLSA NEGRA (ESPESOR '2MIL), 180 LT. CON FUELLE
10 | LATERAL DE 10 CM o _® WIELAR
BOLSA NEGRA (ESPESOR 3MIL), 220 LT. CON FUELLE
" | LATERAL DE 10 CM 8 MILLAR
12 ggﬁﬁ;ﬁmp\ (ESPESOR :2MIL), 50 LT. CON FUELLE LATERAL 10 MILLAR
1 ggiﬁAﬁGJA (ESPESOR :2MIL), T5 LT CON FUELLE LATERAL 10 MILLAR
[ JA (ESPESCR -3MIL), 1F :
14 SSI%ACI?C A (ESPESCR -3MIL), 150 LT CON FUELLE LATERAL 8 MILLAR
15 SEE%AC%;OJA{ESPESQR :ZMIL), 220 LT, CON FUELLE LATERAL 5 MILLAR
BOLSA AMARILLA (ESPESCR :1.5MIL), 50 LT. CON FUELLE ,
| '8 | | ATERAL DE 10N 5 I
07 BOLSA AMARILLA (ESPESCR :2MIL), 75 LT, CON FUELLE 2 MILLAR
LATERAL DE 10CM R
18 | BASE DE TRAPEADORES RFSURTE REFORZADO DE 30CM UNIDAD
19 | CERA FARA MUEBLES DE MADERA 10 UNIDAD
20 |DETERGENTENEUTRO )
21 DETERGENTE INDUSTRIAL X 14KG g2 KG
22 ' DESINFECTANTE PINO 0 GALON |
| 23 REMOVEDOR DE GRASA O DESANGRASANTE
24 ENVASESVACIOSDE1LT 3 UNIDAD
25 {ESPCNJAS VERDE DE NYLON VERDE 50 UNIDAD
26 ESCOBAESTARDAR ) _ 1 UNIDAD
| 26 :ESCOBILLASDEMANO 15 UNIDAD
| 27 'ESCOBA PIAZABA PARA EXTERICRES TiPO RELIMA DE 45CM UNIDAD
i 29 (FRANELA 70'S0CM CELESTE 10 METRO
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20 |FRANELATO'SOCMAMARILLO l METRO
GUANTES INDUSTRIALES NEGROS, CAUBRE 35 {120 PARES
29 | TALLAGY 80 PARES TALLAS) 5 PARES
| GUANTES INDUSTRIALES ROJO, CALIBRE 35 (120 PARES
30 TaL1AY 80 PARES TALLAB) ® PAREE
GUANTES INDUSTRIALES AMARILLAS, CALIBRE 35 (120 PARES
| 31 I 7TALLAGY 80 PARES TALLAR) ' . Pl
TGUANTES INDUSTRIALES VERDE, CALIBRE 35 (120 PARES
32 | TALLAG Y 80 PARES TALLAB) . s
33 JABONLIQUDO 15 GALON
34| HIPOCLORITO DE SODIO 7.5% SINDILUR “3785LT 0 GALON
35 | HISOPOS CON BASE 18 UNIDAD
35| INSECTICIDA SPRAY ] 15 TUBOS
37 | JALADORES DE AGUA 50CM
38| LIMPIA COMPUTADORAS 10 FRASCO
33 | LIMPIADOR DE METAL X 500 ML 10 FRASCO
40| LIMPIA VIDRIO 10| GALON |
41 | LIMPIA COMPUTADORAS PREMIO SPRAY UNIDAD
42 | LIMPIATGDO VIOLETA GALCN
43| WIOPA DE PiS0 COMPLETO 12 UNIDAD
44 | MOPA DE LUNA COMPLETC | unNipaD
45_| REPUESTO DE MOPA DE PISO 5 UNIDAD
48 | MANDILES DESCARTABLES 1 CIENTO
47 | MASCARILLA KN 95 Y N95 5 CAA
48 | MASCARILLA DE TRES PLIEGUES CGN LIGA 2 CAJA
. = mﬁ;g:;;wco {ROLLO DOBLE HOJA X 2CH) PLANCHA 24 " EAQUETE
é gm % ﬁﬁgkn%assmssww (ROLLO DOBLE HOJA) PAQUETES DE 12 % —
;’Zg__ §g 51 | PACK DE 16" COLOR MARRON — UNIDAD
3] \.g § | [[52 [PACKDE 16" COLOR MARRON UNIDAD
3 i 334 | | 53 |CUBREZAPATO 12 CAJA
‘ \E,,: 54 | GUANTES DESCARTABLES 15 CAA
IS 55 | TOCAS CUBRE CABEZA : |8 - _CAA
53\\\‘%% 56 | PALOS DE ESCOBAS O ESCOBILLONES © 12 UNIDAD |
¢ /‘\jé‘g 57 | PANO MICROFIBRA R2JO (MEDIDA 30*30CH) 15 UNIDAD
o \:A& | 58 |PANOMICROFIBRA VERDE 1 UNIDAD
AR‘. £ 50 | PANIO MICROFIBRA AZUL 15 UNIDAD |
60 | PANO MICROFIBRA AMARILLO 15 UNICAD
61 | PASTILLAS DESODORIZANTE CON FRAGANGIA 100_ UNIDAD
| 62 | PULIDOR 5 KG
§3 | PULITON 5 K6 |
64 | PULVERIZADOR GATILLO DE §70ML DARIZA 15 UNIDAD
#5 | RECOGEDOR PLASTICO 15 UNIDAD
86 | REMOVEDOR DE GRASA O DESENGRASANTE. — 15 GALON
67 |REMOVEDOR DE EARRO O QUITASARRO 1 GALON
88 | REMOVEDOR DE CERA GALON
[ 59 | REPUESTO DE YUTE GALON
70 | TRAPEADOR DE REPUESTO BLANCODE 30CM UNIDAD |
71 | TRAPEADORES DE MICROFIBRA AZUL A 15 UNIDAD |
72 | TRAPEADORES DE MICROFIBRA VERDE 16 UNIDAD
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73 | TRAPEADORES TIPOYUTE 10 UNIDAD
74 | TRAPO INDUSTRIAL DE COLOR BLANGO 5 KILOS
75| TRAPO NDUSTRIAL DE COLORES KILOS
76 | SILICONA LIGUIDA 5 |__GALON
77 | SILIGONALIQUIDA SPRAY TUBOS
78 | VIRUTA DE ACERO 7_”M 5 | UNDAD
INSUMOS TRIMESTRALES
79 | ABONC FOLEAR i SACOS
80 | UREA OARA JARDINES SACOS
81| MUSGD — BOLSA
52 |BALDE PLASTICO DE 15 LT ROJO 3 UNIDAD
§3 | BALDE PLASTICO DE 15 LT AZUL 3 UNIDAD
4 | EOTADE JEBE ANTIDESLIZAWIENTO BLANGO PARA EALDEQ " —
STALLAS SEGUN PERSONAL
% |ESCOBILLONESDE CERDAGOCM 3 UNGAD. |
85 |ESCOBILLONES DE CERDA VT UNIDAD
87 |ESPATULADE® ] UNIDAD
88 | ESCOBILLA PARA FIERRO UNIDAD
8 |ERIZO — 3 UNIDAD
50 [ ENVASES OSCURGS VACIOS DE 1 LITRO UNIDAD
91 | EQUIPO LIVPIA VIDRIO 5 UNIDAD
52 | DESATORADORES 5 UNIDAD
53 | GUARDAPOLVO DE TELA % COLOR AZUL COCHERQ UNIDAD
.| 94 [GUANTES DE NITRILO REFORZADO PARES
3 8 | o5 |JALADORES DE AGUAT T _ 3 UNIDAD
i I VASCARILLAS CON FILTROS RECAMBIABLES PARA VAPORES
iZy %g ® |CRoaNICDS 5 URIoA
{E3— i3 | 57 [RASQUETEADDR PARABALDEC ScH UNIDAD
5. 85| | op |TRAPEADORES DE REPUESTO DE WEZCLASINTETICA CON —
e
G N3 A /! Ut t
5 \\\3};“%’? 99 | PRETINA DE 20CM COLOR VERDE - e
S5O \S&8F> |, | TRAPEADORES DE REPUESTO DE MEZGLA SINTETICA CON e
AN PRETINA DE 20CM COLORAZUL o
@ ' 8 | 757 [PORTAPADS DE 16 Y 19" % UNIDAD
INSUMOS SEMESTRALES -
152 | ESCOBA METALICA RECOIE HOIAS 1 UNIDAD
7103 | ESCOBILLADE LAVADO Y LUSTRADO PISOS 16° UNINAD
104 | ESCOBILLA DE LAVADO Y LUSTRADO PIS0S 19' UNIDAD
105 | TIERA DE PODAR UNIDAD
106 | MACHETES UNIDAD
107 | UNIFORME COMPLETO PARA JARDINERIA 2 PARES
108 | LENTE PROTECTOR 1 UNIDAD
NOISPENSABLE: B
UNIDAD DE | CANTIDAD
; L MEDIDA | ALMES
[ FAPEL TOALLA PARA EL LAVADO DE WANGS DEL PERSONAL DE | UNDADES |
! | SALUD EN LAS DIVERSOS SERVICIOS DE ATENCION (ROLLOS)
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PAPEL TOALLA INTERFOLIADC LAMINADO ABSORVENTE PARA EL
2 BANOS EN GENERAL, DOBLE HOJA 200 UNIDADES X 18 PAQUETE PAALETRS T
3 | JABON LiQuIDO ANTIMICROBIANO LITROS 100
4 DESINFECTANTE ~ NIVEL  INTERMEDIO CUATENARICO - [ SPRAY/ESPU 15

DISPENSADOR M B

- A PAQUETE (40
I i

5 | PAPEL HIGIENICO UNIDADES) 103

Los insumos o desinfectantes deben ser usados en cantidad de acuerdo a la necesidad del
servido, asi comio la Implementacién de Insumos para el buen funcionamiento del servicio
en la cual esto sea Informado en la eslructura de coslos de manera mensual adjuntado en
el informe,

El proveedor proporcionara abonos, fertilizanles y otros materiales para jardineria.

3.5 Recursos y facilidades a ser provistas por la entidad

3.6 Normas Metroldgicas

El Hospital para la presiacian del servido asignara al contratista en cesidn de uso y bajo
Inventario, la planta fisica (instalaciones), equipos, mobiliario y facilidades para la
prestacion del servicio.

El Hospital entregara al conceslonario del servicio los Equipos y Malerisles, los mismos
que serén considerados en las bases como alquiler de la infraestructura y
equipamiento, uso de consumos de serviclos basicos como energia, agua, intemet,
entre otros, asi como depreciacién de o mencionado en un costo del 1.0% mensual

del valor de la facturacién con la finalidad de que cubra ademas el costo de |

mantenimiento, pago de servidos basicos y depreciacion de equlpos, entre otros. La
cual serd descontado de la facturaclén mensual que realice la empresa.

A la firma del contrato con Ia empresa selecclonada se realizard el Inventarlo Y enirega
mediante acia de los ambientes y equipos a ulilizar durante el servicio.

Ademas del equipamiento que farma parte de los bienes de capital de la Institucian que
van hacer ysadeos en las aciividades del servido solicitado se considerara un porcentaje de
descusnio en el conlrato previo acuerdo entre |as parles,

Decrelo Legislativo N° 1278, Decreto Legislalivo que aprusba la Ley de Gestion Integral
de Residuos Sélidos, y su modificatoria,

Ley General de Seguridad y salud en el Trabajo N° 29783 y su Reglamento aprobado por
D. S.N°005-2012-TR.

Resolucion  ministerial  N°  053-2017/MINSA. que aprueba la NTS N°
133-MINSA/2017/DIGESA. Norma Técnica de Szlud para la implemeniacién de la
vigilancia Integrado de insectos, veclores, artrdpodos molestos y rosdores en los
establecimientos de salud y servicios médicas de apoyo, que forma parte Integrante de la
presente resolucian ministerial,

Resolucion  ministerial  N° 1285 2018/MINSA. que aprueba la NTS N° 144-
MINSA2018/DIGESA. Narma Técnica de Salud Gestion Integral y maneia de residuos
sélidos en estableamientos de salud, servicios medicos de apoyo y centro de

investigacion,
Ley N'27815, Ley del Codigo de Elica de la Funcida Publica,
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Siclema de Gestidn Trinorma (calidad, medio ambients y segundad y salud en el trabajo),
acorde con la norma OHSAS 18001:2007, normia 1SO 9001:2015, la norma SO 14001:2015
y la norma IS0 45001:2018 para el parsonal que realiza el servicio de limpieza e higiene
hospitaiaria.

Sislzma de geslidn responsabilidad scclal que acredila que se ha implementado un
sislema de gestidn (segundad v salud en el trabajo, acorde con la norma 1SO 26000:2010
para el que realiza el Servicio de Linpiaza e Higiene Hospilalaria.

Certificacidn del Sistema de Geslidn Anlisoborno acredila que se ha implementado un
sislema de geslion (antischorno, agorde con la norma 180 37001:2016 para la personal
gue reatiza el Servicio de Limpieza e Higiene Hospitalaria,

3.7 Normas Técnicas:

Gula Técnica de Procedimientos de Limpieza y Desinfeccion de ambientes en los
Establedmienios de Salud y Servidos Médicos de Apoyo, aprobada segin Resolucién
Ministerial N.2 372 2011/MiNSA.

Resolicion Ministerial N.° 255 2018/MINSA, que aprueba la Gufa Técnica para la
Implementacion del Procsso de Higiene de Manos en los Establecimientos de Salud.
Dacreto Supremo N.° 022 2001-SA (Reglamento Sanitzrio para jas aclividadas de
saneamiento Ambienlal en Viviendas, Establecimientos Comerciales; Industriales y de
sarvicios).

Resalucién Ministerial N° 449 « 2001 SA DM {Norma Sanitaria pars los trata,lc)s de
Dosinseciacion, Desralizacion, Desinfeccion, Limpieza y Desinfeccion de ressrvorios de
agua, limpieza de ambientes y limpleza de lanques sépticos)

3.8 Impacto Ambiental
Los servicius solicitados deben contar con la oplimizacion del sistema o canales y puesla en
funcionamiento en las diversas actividades a desarrollar en cumplimento de los limites
maximos permisible (LMP) de acuerdo a la actividad a realizar,

3.9 Resultados esperados

Mantener en perfectas condiciones de higiene, limpieza y desinfeccidn, todas Ias oficinas,
salas hospitalarias, centro quirargico, hatitaciones, almacenes, techos y ofros; adeimnas de
los equipos y mobiliario de los mismos.

Recalestar v evacuar los residuos y desperdicios generados en diferentes ambientes del
hospital, previa clasificacién de los mismos teniendo en cuenta las normas de mancjo de
residuos intra hospilalarios dispuestos por la DIGESA, asi mismo deberan considerar la
limpieza en dreas verdes,

Eliminar tedo tipo de olores desagradables, generados por los residuos hospitaiarios,
Prevenir, controlar y eliminar la propagacién de veclores (insectos y roedores) mediante
una eficlente ejecucion de las labores de limpleza, desinfeccion, evacuacidn eliminacion
de residuos y desperdicios generados en el Hospital labores de fumigacion
(desinsectacion, desinfeccion y desralizacion).

Transpartar, almacenar los residuos y desechos intervenir en el proceso de manejo Interno
de las mismas, siguiendo un proceso metodoldgico y tésnico de bioseguridad.

3.10 MEDICION DE LOS RESULTADOS

El conlratisia en coordiniacion con el drea encargada de la supervision del servicio de Salud |
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Ambiental y la oficina de servicios general del Hosplial IIl-1 Dr. José Pefia Porluguez -
Tecache, deben planificar el servicio, incluyendo asignacidn de tiempos, recirsos humanos,
insumos, frecuencias, etc.

Las dreas responsables de la suparvision del servicio de Limpleza, desinfeccion en cada
semvicio (salud ambiental y servicios generales), determinaran si:
a) La calidad del servicio es éptima y concordante con las condiciones establecidas en el
conlrato suscripto,
b) El servicio se proporciona con el personal, equipo y materiales ofertado y acaptado,
¢} La canlidad corresponde a los reguerimientos pactados.
d) La prestacion del servicio se ajusta al horario, periodicidad, plazo y lugares fijados
aceptados por las partes.
e) La cantidad de los eqiipos de pioleccidn personal corresponde a los requerimiantos
pactados.

La conformidad de recepcidn, no invalida el reclamo posterior por parte dal Hospilal II-1 Dr.
Jose Peiia Portuguez - Tocache., por la inadecuacion a las especificaciones téenicas y/u olras
situaciones andmalas verificables; por lo cual, se elaborard un apta inopinada con el
supervisor o personal responsable que asigne la empresa.

Procedimisento:

La Verificacidn de los resullados debera realizarss semanal por planta fisica, aplicando en
cada casa los criterios de calidad, cantidad, oportunidad y lugar en forma Inopinada o cuande
cacavez gue se produzea alglin inconveniente denfro del mes, la modalidad serd el muestreo
y en servicios distintos en cada supervision, en cuanto a la verificacion dela asistencia serd
diaria. : '

gV, REQUISITOS DEL PROVEEDOR / PERFIL DEL CONSULTOR

Para la prestacion del ssrvicio deberd respetar la Ley de igualdad de opoftuf}Tciades entre
mujeres y hombres Ley N° 20083, establecer, respetar una cuota de génsro; “Implementar
politicas gue permiitan el desarrolio de procedimianto justos, efeclivos eliminando los obstaculos

para el acceso en |a parte laboral, ademés de manlener un parcentaje de poblacién laboral en.

‘particular de discapacidad, mujeres rurales, indigenas, amazénicas y afroperuanas.

Del proveedor

2y
*.
g \L ‘1 s Solo podran presaniarss |as empresas de servicios que se encuentren conslituidas como

personas juridicas conforme a la Ley General de Sociedades o como cooperativas (consarcio)
conforie a la Ley Gerneral de Coopearalivas, cuyo objeto exclusivo sza la preslacion de
servicios de saneamiento ambiental.

o Deberd presentar conjuntamente con su oferta y a la fecha de suscripeidn del respectivo
conlrato, la constancia de inscripcidn en el registro nacional de empresas y enlidades que
reaiizan actividades de limpleza y desinfeccian, del minisierio de trahajo y promocidn social,
vigente. ;

+ Elproveedor deberé demostrar con evidencia un minimo de 02 afics de éxperiencia especifica
en desempefio de funciones en hospitales a partir del nivel 11,

» Debera contar con la constancia técnica sanitaria-a empresas en sansamiento ambierital,

Supervisor
Para el cumplimiento de la labor de supervision, el postor proveera un Supervisor residente
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permanente, como representante del contratista en la, e mismo que debera estar debidamenta
uniformado,

El Supervisor permanecerd de iunes a sabado, con poder de dedision a fin de controlar y
coordinar los aspecios operatives y adminisirativos relativas a su ‘personal, el mismo que
coordingra directamente con el responsable de servidos generales del Hospital [1-1.Dr. José Pefia
Portuguez - Tocache, y deberd contar con &l siguiente perfil:

¥ Edad: Mayor de 25 afios.

V' Grado ds inslruccion minimo requeride: Estudios técnicos superiores. Debiendo presentar
certificados de estudios que acredite grado de instrucsidn,

v Experisncia minima en supervision de limpieza de dos (02) afios.

v Experiencia en el manejo de personal,

¥ Capacilaciin basica de dlasificacion de residuos.

¥ No conlar con antscedentes penales y policiales.

¥ Conlar con buen estado fisico de salud,

v Conocimiento y experiencia en gestion administrativa y elaboracién de documentos de
gestiin. '

v Contar con un alto nivel de Integridad moral y responsabilidad, :

¥ Tener conocimiento con documentacidn en curso de manejo de residuos solidos
hospitaiaios, desinfeccidn de ambientes, seguridad y salud en el trabajo y de equipos de
proteccidn personal,

¥ Documentacidn de curso en saneamiento ambiental hospitalario o afines,

v Cerlificado de antecedentes policiales (actualizado), de saiir favorscido con la Buena Pro.

¥ Cerlilicado de salud (actualizado), Certificado de antecadentes penales (actualizado), de
salir favorerido con la Buena Pro,

¥ No haber sido suspendido por falta grave, indiscipling o deshonestidad, ni tener referencias
negalivas de olros centros de trabajo.

— Formacion Académica

Tilulo Profesional en Ingenieria sgroindustial, ingenieria amblental, y/o sanilaric.

Capacitacion
Capacitacion de 120 horas lectivas, en limpieza hospitalaria y 120 horas lectivas en marnejo de
rasiduos solidos hospitalarios del personal clave requerido como supervisor. \

Se acradilara con copia simple de constancias, cerlificados, u ofro docurnento gue de manera
fehaclente acredite la capacitacion,

Experiencia .
Un (01) afio en supervision de servicio de limpisza hospitalaria plbiica ylo privada del personal
tiave requerido como supervisor.

l.a experiencia del personal clave se acredilard con cualquiera de los siguientss dacumentos: (i)
copla simple de coniratos y su respectiva confarmidad o (i) constancias o (i) cerlificados a (iv)
cualquier olra documentacion que, de manera fehaciente demuestre la experiencia del personal
propuesio.

El personal opsrario de Limpieza y Desinfaccion:
El personal de Operarios debera reunir como minimo los siguientes requisitos:
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v' Edad minima: 18 afios.
v Edad méxima: No mayor de 55 afios.
¥ Educacidn: Estudios Secundarios Completos.
¥ Sexo: Masculine y/o Femenino, segin exigencia del serviclo.
¥ Salud: Gozar de buena salud fisica y psicaldgica,
¥ Pulcritud y orden.
v Impecable y decorosamente.
v No haber sido suspendido por falta grave, indisciplina o deshonestidad, nitener Referencias
negativas de oo centro de trabajo~ '
v Conacer el uso de equipos y malerizles de limpieza.
v Canocer el uso de equipo de proteccidn personal -Manejo de Residuos Sdlidos hospitalarios.
v Experiencia y seguridad en trabajos de allura
v Riesgos 2n los trabajos de limpieza y desinfeccidn de haspitales -Técnicas de desinfeccion

de amblentes hospitatarios.

£l personal que realiza actividades de saneamiento y Jardineria:

El personal ds jardineria debera reunir como minimo los siguientes requisitos:

v Edad minima: 18 afios '

v Edad méaxima: No mayor de 95 afios

¥ Educacion: Estudios secundarlos completos

v Sexo: Masculino y/o Femenino, segin exigencia del servicio.

v Salud. Gozar de buena salud fisica'y psicaldgica

v Preparacion y aplicacion de plaguicidas

¥ Usoy mantenimienio da los equipos de proteccion personal

v Técnicas para el lavado y desinfeccion de tanqgues cisternas, tanques elevados y pozos
tubulares -Técnicas de desinfeccidn por nebulizacion y aspersion,

N
: iy Requerimiento y frecuencia de la prestacion.
El coniratista debera considerar la atencidn del servicio de limpieza y desinfeccidn de lunes a

W Domingo, en tumos y horas requerdas por el HOSPITAL, segin fos pussios de trabajo
2871l establecidos en el cuadro de distribucicn del personal, cumpliendo con las Normas Generales de
Bioseguridad, ' ‘

Para realizar el servido de limpisza, desinfeccion y jardinerfa, se requiers un minimo de 34
operarios, 01 supervisor. ‘

HORARIOS ACTIVIDADES DE LIMPIEZA
La distribucién del personal sérd en Coordinacion con la Oficina de Ingenieria Hospitalaria y

Servicios Generales con el Supervisor, de lunes a domingo en todos sus horarios, incluyendo
feriados, distribuldos en cada tumo como se Indica a continuacion:

1er Turno MANANA: 08 Horas (08:00 am a 02:00 prn)
2do Tumo TARDE: 08 Horas (02:00:pm-a 10:00 pm)
3ro Tumo NOCHE: 08 Horas (10:00 piri a 06:00 am)

Turno y puesto de limpieza y desinfeccion de ambientes en el Hospital [I-1 Dr. José Peifia

Portuguez ~ Tocache, Segundo Nivel de atencidn. s
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El servicio de seguridad integral se prestara con presencia fisica durante el tiempo que dure el
conlralo, fas 24 horas del dia.

La limpieza bésica o de rutina debera tener la siguiente periodicidad:
DIARIA )

o Diariaments, y en el lurno de mafiana, se realizara la limpieza concurrente de habitaciones
de pacientes, cambia de sabanas y colchas, incluyendo mesllias, camas, anmarios, butacas,
televisores, proleclores pared, tomas de gases, ldmparas, etc., ademas de suefios,
superficies, puerlss, con muy especial atercién a los firadores de estas; mamparas
acristaladas de separacion; salidas de aire acondicionado y similares; cuartos de bafio,
complementos, corlinas de ducha ylo mamparas, vestibulo, escaleras, ascansores, terrazas,
elc.

» Limpieza de oficinas, sarvicios higiénicos, lalleres, almacenes, ambienles de archivos central,
personal, SIS y ofros ambientes.

e Limpieza y desinfeccion del Centro Quirtrgico y Cenlro Obstélrica, asl como las salas de
reposoy olros ambientes asislenciales que por su naturaleza asi lo requieran.

o Limpieza y desinfeccidn de pisos y parsdes de las diferentes salzs de hospilalizacian,

s Limpieza de vestidores de personal Aslstencial,

¢ Limpieza de bancas y sillones de pablico en general

= Bairido o aspirado de dreas interiores y sxleriores, rampas, escaleras, Losa deportiva (playa

de estacionamienio de amhilancias).

Recoleccion de residuos, baldeo de pisos y desinfeccion de los sarvicios higiénicas, trapeado

de corredores de consuliurios exlernos y escaleras.

Limpieza y desinfeccién de maydlicas de paredes de bafio.

Limpieza y barrido de fachada del hospital (Inciuye muros, rejas, puerias, venlanas y veredas),

Limpieza de servicios higiénicos pablicos y-de servicios administraiives y asistenciales,

Lavado de pisos.

Riego y limpieza de Jardines.

Estacionamientos.

» Se limpiaran dos veces al dia, y preferentemante la segunda limpieza se hara en el turno de
larde: viales, pasmos, hall y vestibulos; bafios de pacienles y aseos plblicos y de personal;
vestuarios, emergenclas, laboralorio de emergencia, quiréfanos, UVls, escaleras,
ascensores, bowes, habilaciones de aisiados controles de enfermeria, salas de preparacion
de medicamenios, salas de curas, y aquellcs olros lugares especiales que se delerminen
como habitacionss de aislamiento,

8
g;\) DOS VECES AL DIA

TRES VECES AL DiA:
= Se limpiara por tercera vex y a ser posible en el Wrno de noche: las dreas de emergencias,
servidos orilicos.

Las zonas publicas se deberan repasar tantas veces como sea necesario.

Los puesios de vigilancia serdn cubiertos Ininterrumpidamente todos los dias de la semana,
incluyendo dias no laborables, Iniciando los servicios en forma puntual y discipiinada,
retrandose a la hora establecida de su horario de trabajo, previo relevo.
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a los servidos del Hospilal (emergencias, consullas exlernss, atc.).

funcionario asignado por la Direccidn del Hospital.
la siguiente manera:

TOTAL, DE OPERARIOS A REQUERIR
DISTR[BUGEOH DEL PERSONAL

Los horarios serén los establecidos en el reglsiro del servicio, y en todos los casos se ajuslaran

EI CONTRATISTA garantizara la conlinuidad del servido; y Ia asistencia sard supervisada por el

El puesio establecido para la prestacion del serviclo de seguridad v vigilancia, serd cubierto de

AREAS DE LIMPIEZA, TRABAJADORES, TURNOS

AREAS DE LIMPIEZA HORARIO | CANTIDA | TURNO | HORA
D s
CUARTO PISO/HALL __
T GO0-1400 i Maiizna 8
Esmemm MEDICA [CASA MATERNA D350 Tode 5
TERCER PISO/HALL
HOSPITALIZACION MEDICINA- CIRUGTA, Ileh 1 Ve |8
ADMINISTRACIO! 14.20- 2240 1 Tarde 8
22:00-5:00 1 Noche [
HOSPITALIZACION GINECO - NEO, PROGRAMAS  [oa=ti00 | 1 | Vafena | B
RIS 12:00-2200 1 Tards B
[ 22.00-670 1 Noche 8
SEGUHDO PISO/HALL
CCHSULTORIOS EXTERNOS Y MEDICHA, FISICAY | 0= 14.00 i Rofiana 3
’ REVABILITACION 14:00 - 22 00 1 Tade - | 8
- CENTRO QUIRURGICO, CERTRO DE o e ( Mas 4, &
g ESTERILIZACION - LV i 1400-2200 1 Tawe | 8 |
E ' == g b 22 00-E00 1 Nodhe 8
(4 {00 =140
a2 CENTRO QBSTETRICD, UCED, PASADIZOS, SALADE (Seo=200 L1 Mafera . 3
{ — INFORMES 1.""- 200 1 Tarde 8
\§ Z200-600 1 Noche 8
: PRIMER PISO PISOIHALL
0 2 EMERGENCIA ; ‘
%é ‘is? Bafios plblicos! pasilos y olics, Papelero- 6:00 - 14:00 1 Matiana |- B
2 ‘;E ) Paiio de E‘rr.c;;» o3 y lradedo -.-.s Ta0- 2200 1 Tk B
% S Eme-yenicia- Tod 2200-5.00 1 Noche 8
Emigencia- e )
HALL CENTRAL - AUDITORIO /DX POR IMAGENES | 6:00—14.00 1 Mafiana 3
HALL CENTRAL, REFERENCIA, SALA DE ESPERA, _
PLATAFORKA, RAYDS X £ IMAGENCLOGIA, 14:00- 22100 1 Tarde 8
AUDITORIG, POLICIA, CAMARAS, PASILLOS o
CONSULTORIOS EXTERNGS §00-1400 | 1 Mahana 3
PASILLOSICONSLILTORION S4LA DE ESPERA I é
JADMISION/CAA, INFORMES. AMBIENTES DE 1400-2250 L Tarde 8
TB/TARGA/SERY, CCNTROLY PREV.DELATEC. |
TRAS E B0 - 1400 1 Wafizna g
£ & comedary oliad &reas conliguas + Servicios -
Gesnst Almacén Centig! CasadeFuerzal 4M=Zz00 1 Taids 8
Manfenimienlo/ Playa de estacionamienio Almacen de
Farmiac'a, Apoyo piaos escal PR
Lunesus® 6001400 1 Malana 8
14002200 1 Teids 8
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JARDINERD
SUPERVISCR B
PERIFERIE
AREAS DE LiMPIEZA HORARIO | CANTIDA | TURNO | HORA
D | s
UHSMA §5.00-14:00 1 Mafiana 8
PASILLOS / AMBIENTES : 1400 2200 i Tade 8
AREA DE TOMAGRAFO T aw-14m 1| Mahana 8
FATILLOS /AMBIENTES 1400 - 2200 1 Tarde 8
TGTAL N 33

Ademiés, el hospilal cuenta con un drea deé 9433.21 m2 como drea de tratamiento da jardines, por
lo que se requieren iguatmenle un operario de jardineria para ellos.

Nimero de personal reguerido; 33

NOTA:

Como es de conccimienio lo mencionado para la aclividad es personal permanente para
desarroliar la actividad la empresa debe proveer personal que haga la actividad de volantes o
descansercs para suplir el dia de descanso de los operarios solicitados.

Ala cual la umpresa deberd provesr de 06 descanseros para cubrir las horas no labaradas como
descanso desu parsonal 01 vez porsemana,

Resumen.
» Supervisor : 01 personal
> Operarios + descanseros : 31 opararios
» Jardinero : 01 personal
Total : 33 personal de limpieza

SUPERVISOR — PERSONAL CLAVE: El Supervisor debz conlar como minimo con los
siguientes requisitos:

Profesional en Ingerieria Agreindustral, Sanitario yfo ambiental colegiado y habilitado por
universidad acreditaba por SUNEDU (con certificado, constancia), experiencia minima de un (1)
afio como suparvisor de limpieza hospitalaria de hospitales piblicos yo privades.

OPERARIOS DE LIMPIEZA: Los Operarios de Limpieza deberdn contar con los siguientes
requisites minimos: Ser mayor de edad, experiencia en los trabsjos de- desinfeccidn de
ambientes, utiizando los insumos y maleriales respeciivos, por un periodo de seis meses
{acreditar con-certificado, constancia u otro decumento fehacienle). Experiencia en copio de
residuos solido, conocimiento en la manipulacién de equipos médicos (acrediiar con cerlificado,
constancia u ofro documento fehaciente),

OPERARIOS DE SANEAMIENTO AMBIENTAL, JARDINERIA: El operario de jardineria debeid
contar como minimo con los siguientes requisitos: Ser mayor de edad, méximo 65 afios de edad;
Experiencia en los trabajos de jardinerfa, conocimiento en el manejo de maquinas de jardineria,
copia-de DNI.

El parsonal que realiza actividades de saneamlento ambiental: El opetario debera contar
cocmo minimo con los siguientes requisitos: Ser meyor de edad, maxmo 65 afios de edad;
Experiencia en los trabajos de saneamiento ambiental, en labores de fumigacion y limpleza,
desinfeccion de tenque de agua; entre olros relacionados con la labor; copia de DNL
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3.10.1 Equipamienta disponibile en el ssrvicio de limpieza por parte del Hospital -1 Dr. José
Pefia Portuguez — Tocache '

El Haspital lI-1 Dr. José Peiia Portuguez — Tocache, enlregara al concasionario de la
empresa tos equipos y materizles, donde at momenle de la elahoracién de bases
consideren et descuento del 4.0% como alquiler del local equipado. A la firma del
conlrato con la empresa seleccionada se realizara el inventario y entrega de acta de
equipos vy areas para brindar dicho servicio.

Observacion: ]
Los puesios considerados pueden variar la ubicacion del operario de scueido a la
necesidad de la unidad produciora de salud en el turno correspondiente.

V. REGLAMENTOS TECNICOS, NORMAS METROLOGICAS Y/O SANITARIAS

NO CORRESPONDE

V. GARANTIAS

NO CORREEFONDE

Vil. SEGURDS

El CONTRATISTA entrego a la suscripcidn del contrato la respectiva garantia se podran requerit
la coniratacién de pdlizas de seguro de deshoneslidad, de responsabilidad civii, entre otros,
dirante el plazo de ¢jecucion contractual, solidaria, irevocable, incondicional v de realizacicn
aulomatica a sélo requerimiento, a favor de LA ENTIDAD, por los conceplos, importes v vigencias
siguientes:

» De fiel cumplimiento del conlrato, a través da la caria flanza. Cantidad que es equivalente al
diez porciento (10%) del manlo del cantrato original y tiene una vigencia hasta la conformidad
de la recepcidn de la prestacion.

« Garanlia por el monto diferencial de la propuesta: a través de la carta Fianza, con una vigencia
hasla la conformidad de la recepcion de la prastacion.

| >la garantia de fiel cumplimiento y, de ser el caso, la garantfa por el monlo diferencial de la

propuesta debera encontrarse vigenles hasta la conformidad de la recepcion de la prestacién a

carge de EL CONTRATISTA,

El contratista debe mantener vigente durante el plazo de ejecucion del servicio poliza de seguius

emitidas por campaflas de seguros autorizados por la SBS.

» POLIZA DE SEGURO DE ACCIDENTE PERSONALES o seguro Complementario de Trabajo |
de Riesgo Salud del personal activo a la fecha y que prestara servicio posiericr aia suseripcidn -
de conlralo,

* POLIZA DE SEGUROS DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTACTUAL por dafos
malerizles y personales causados involuntariamente a terceros.

s POLIZA DE DESHONESTIDAD, La que debera incluir dafios y peruicios mieniras realizan
su trabajo en el hospital,

VIli. PRESTACIONES ACCESORIAS

| NO CORRESFONDE
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IX. LUGAR Y PLAZO DE EJECUCION

Lugar de prestacion del servicio
Estas actividades serén realizadas dentro de sus diferentss ambientes, servicios, dreas yunidades
que cuenta el Hospital lI-1 Dr. José Pefia Portuguez - Tocache, segundo nivel de atencion.

i Plazo de ejecucién
El plazo de ejecucién del presente contrato es de 2 meses, ¢l mismo que se computa desde el
dia siguiente del perfeccionamiento del contrato.

X. ENTREGABLES

Eeﬁmgable debera presentarse de acuerdo con el siguiente detalle:

Entregahle Plazo del Servicio Detalle del entregable
Primer Informe de aclividades en el que se reporle como
enlregable Hasta los 30 dias minimo la elaboracion de sus actividades asignadas
calendarios. de acuerdo con lo detallado en el punto HI, del

presents termino de referencia.

{riforme de actividades en el que se reporte como
Segundo Hasta los 30 dias minimo la elaboracion de sus aclividades asignadas :
entregable catendarios. de acuerdo con lo detallado en el punto lil, del ;
presentie termino de referencia. |

~obligaciones esenciales del provesdor. S
XIil. FORMA Y CONDICIONES DE PAGO

La entidad realizara el pago de la contraprestacién pactada a favor del contralista en pagos
parciales de pericdicidad mensual correspondiente al periodo o mes ejecutado.
La entidad

La Entidad debe pagar las contraprestaciones pactadas a favor del contrafista deniro de los quince
(15) dias calendario siguiente a la conformidad de los servidos, siempre que se verifiquen las
condiciones establecidas en el contrato para ello.
Para efectos del pago de las contraprestaciones ejecutadas por el contralista, la Entidad debe
contar con la siguiente documentacion:

« Carta de presantacion.

+ Informe de Aclividades, por duplicado.

= Comprobante de pago.

e Esiructura de costos,

¢ Copia de Guia de Remisién Remilenle de los materiales e insumcs correspondientes al

periodo o mes facturado.

« Detalle de la planilla de pagos.

s Registro del control de asistencia de los trabajadares.

o Copla de los pagos de los apories previsionales (AFP u ONP) y aporiaciones (ESSALUD)

s Documentacién de cartas de cambios y cese, de corresponder, al petiode o mes facturado.
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Xill, CONFIDENCIALIDAD

Lz corfidencialidad y reserva absoluia 2n el manejo de informacion y documentscion a fa que se
tenga acceso relacionada con la prestacidn, pudiendo quedar expresamente prohibide revelar
dicha informacion a terceras. El conbalado, debe dar cumplimiento a todas las politicas y
estndares definidos por la Enlidad, en materia de seguridad de la informacion,

Esita cbiigacion comprende la Informacion que se entrega, como lambién la que se genera
durante la realizacion de las aclividades y la infarmacion producida una vez que se haya
concluido el servicio. Dicha informacitin puade consistir en mapas, dibujos, folografias, mosaices,
planos, informes, recomendacionss, célculos, diagnosticos, documentos, cuadros.

IXIV. RESPONSAEILIDAD DEL PROVEEDOR

|

El provesdor es el respanszble por Ja calidad ofrecida y por los vicios ocullos del servicio oferiado
por un piazo no menor de un (1) afio, centadoa partirde la conformidad clorgada por la Entidad.

D(V RESTONSABILIDAD POR LA ASIGNACION DE BIENES

NO COHRESFONDE

KVi. CONSIDERACIONES GENERALES A LOS PRODUCTOS

NO cnr'RispomoE

XVii. GASTOS FOR DESPLAZAMIENTO

| NO CORRESTONDE

KViil, PENALIDADES POR MORA

ma

dessscnrnantanssennn

La aplicacién de penalidades por relrasos injustificados en la alencian de los servicios 'e4w-'rlJOS
v las causalas para la resolucidn del conlralo, serdn aplicadas de sonformidad con el Articido
142 dei Reglamento de la Ley de Contrataciones del Eslado.

E";_e consideran faltas inherentes a [a empresa contratada las siguientes:
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importante:

- Todas eslas penalidades serdn sustenladas fehaclentemente con documentacion

- Ei contratisla serd notificado mediante previo informe u otro documento por parte del rea
usuiaria, la misma que de acuerdo al articulo 168, numeral 4 del reglamento de la ley 30225
“De existir cbservaciones, la entidad las comunica al conlratista, indicando claramente ef |
sentido de estas, olorgéndoles un plazo para subsanar no mener de dos ni mayor de 8 dias.
Dependiendo de la complejidad o sofislicacion de las subsanaciones a realizar, o si se trata
de consultorias, el plazo para subsanar no puede ser menor de cinco ni mayor de quince
dias. Subsanadas las observaciones dentro dal plazo olorgado, no corcesponde la aplicacion
de penalidadas”, _
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- De no subsanarse, el conlralista serd notificado por el jefe de Logistica, previo informe de la
oficina deservicios generales del Hospital -1 Dr. Joseé Peiia Portuguez - Tocache. medianle
documento a la OGESS, Iz penalidad impuesta,

- El monto de las penalidades impuestas serd desconlado en el pago de la facluracion
mensual,

- Encaso el confralista al finalizar el mes exceda del 10% en penalidades, serd comunicado
a la Administracién para la recesidn de contrato por incumpiimiento del sarvicio, como se
menciona en el articulo 164, numeral 1, inciso b del reglamento de la ley “haya llegado a
acumular el monio maximo de la penalidad por mora o el monlo mé«dmo para otras
penalidades, en la ejecucion de la prestacion a su cargo”.

XIX. OTRO TIPO DE PENALIDADES
NO CORRESPONDE

XX, RESOLUCION CONTRACTUAL
La Entidad debe establecer las causales de solucidn de conlrato; asi como el procedimienlo de
esfe

)Xl SANCIONES

EL PROVEEDOR se compromete a cumplir las obligaciones derivadas del presente contrato,
siendo aplicable lo previslo en el articulo 50 del TUO de la LEY.

DXXil. OBLIGACION ANTICORRUPGIGN

EL. PROVEEDOR declara y garantiza no haber, directa o indirectamente, o traldndese de una
persona juridica a través de sus socios, integrantes de los 6rganos de administracion, apoderados,
representantes legales, funcionarnios, asesores, dfreddb, negeciada o efectuado, cualquier pago
0. en general: cualquier beneficio o incentiva itegal en refacidn al contrale:

Asimismo, EL PROVEEDOR se obliga a canducirse en todo momento, durante |a e#evxmun del
conlrety, con honsstidad, probidad, veracidad e integridad y de no comeler aclos llegales o de
carupcién, direcla o indirectamente o a liavés de sus socios, acsionistas, perticipacioncilas,
integrantas de los drganos de administracion, apoderados, representantes legales, funcionarios,
asesores,

Ademas, EL PROVEEDOR debe comunicar a2 las autoridades compelentes,; de manera direcla y

oporiuna, cuslguier acto o conducta ilicita o corrupla de la que tuviera conocimiento; y adoptar

medidas técnicas, organizalivas y/o de personal apropiadas para evitar los refenidos actos o
racticas.

DL APLICACICHN SUPLETORIA ]

La Enlidad apiica de manera supletonia Definir la norma de aplicacian; por ejermnplo, el Cadigo Civil,

siernpra que no se contradiga con las disposiciones establecidas en los Términos de Relerendia.

XXIV.MEDIDAS DE SEGURIDAD EN LA PRESTACION DEL SERVICIO

En caso sea necesario que el proveedor realice alguna gesuon en las oficinas de la Enlidad, la

enlidad debe indicar que protocolos sanitarios debe curplic de acuerde con la normalividad vigente

y disposiciones pariiculares propizs de la Enlidad.

KXV, SOLUCJON DE CONTROVERSIAS:

Todos los confictos que se deriven de la ejecucion e interpretacion de Ia oresente contratacion

son resuellos mediante trato directo, concilacidn yfo accion judicial,

"

hdez Ojanama
GENERALES
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REQUISITOS DE CALIFICACION

A

CAPACIDAD LEGAL

HABILITACION

Requisitos:

Inscripcidn vigente en el Registia Nacional de Emprazas y Enfidades que realizan achividades da intermediacion
laboral - RENEEIL. En dicha conslancia se debe(n) detaliar lafs) avlindad(zs) de SERVICIO DE LIMPIEZA Y
MANTENIMIENTO DE INSTITUCIONES PUBLICAS Y PRIVADAS, JARDINERIA Y MANTENIMIENTO DE
AREAS.

Conslancia tecnica sanitarda de empresa de saneamiznlo ambienial — DIGESA/DIREFISSA, vigenle en la
Direccitn de Regulacion y Fiscalizaiin Seclorial en Salud. En dicha constancia se debe(n} delaliar la(s)
actividad{es) de DESINSECTACION, DESRATIZACION, DESINFECCION, LIMPIEZA Y DESINFECGION DE
RESERVORIOS DE AGUA, LIMPIEZA DE AMBIENTES.

Acreditacién:

Copla de la constancia vigente de estar inscrilo enef Registo Nacional de'Empresas y Enfidades que reatizan
acliidades de Intemediacion laboral ~ RENEEIL, expedida por el Ministerio de Trabzjo y Promocién del
Emplea. 3

Copiadsla Constancia tenics sanilaria de empresa de saneamiento ambisntal - DIGESADIREFISSA, vigente
en la Direcaidn de Regulacion y Fiscalizacion Secturial en Salud. Endicha conslancia se debe(n) detallar lals)
actividad{es] de DESINSECTACICN, DESRATIZACION, DESINFECCION, LIMPIEZA Y DESINFECCION DE
RESERVORIOS DE AGUA, LIMPIEZA DE AMBIENTES.

CAPACIDAD TECNICA Y PROFESIONAL

CALIFICACIONES DEL PERSONAL CLAVE

FORMAGION ACADEMICA

SUPERVISOR

Ingenleria agreindustrial, ingenieria ambisntal ylo sanitario.

Requisitos:

Titulo Profesional, del personal clave requerids como Supervisor,

Un afio {01), como supenvisor de Seguridad e Higiene en Hospilales, y/ o afines.,

Conlar con eursos da capaciiaciin de maneio de residuos sélidos hospitalarios, binssguridad Hospitalaria, elc.
Acreditacién: -

Copia del Titulo Profesional.

B1.2

CAPACITACION

SUPERVISOR

Reguisitos:

Capacitasion de 120 horas leclivas, en limpisza hospilalaria y 120 horas leclivas en manejo de residuos sifidos
hospitalarios del personal clave requerido como supervisor,

Acreditacion:

Se acredilard con copla simple de constancias, cerlificadas, u 6lio documento que de manera fehacients
acredile la capacilaciin, :

B3

EXPERIENCIA DEL PERSONAL CLAVE

SUPERVISOR

Requisitos:
Un ((1) afic en supervisin de servicks de limpieza hospitalaria plbica yio privada del personal clave requerida
COMa SUpervisor, :

. | Acreditacién:
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La experiencia del personal clave se acredilara con cualquiera de los siguientes documentos: (i) copia simple
de conlralos y su respectiva conformidad o (ii) constancias o (iif) certificados o {iv) cualquier otra documentacion
que, de manera fehaciente demuestie la experiencia del parsonal propussio,

EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD

Requisitos:
El postor debe acreditar un monto facturado acumulado equivalente a Tresclentos Cincuenta Mil can 00400

Soles [8/ 350,000.00] por la contratacion de servicios iguales o similares al objelo de la convacalona, durante
los acho (8) afios anteriores a la fecha de la presentacion de ofertas que se computaran desde Ja fecha de la
conformiciad 0 emision del comprobante de pago, s2gin coresponda,

Se consideran senvicios similares a los siguientes Servicio de limpieza integral hospilataria Hospitales de
categoria [I-E- [1-1-]1-2,

Acreditacion:

La experiencia del postor en la especialidad se acredilard con copia simple de () conliatos u 6rdenes de
selvicios, y su respactiva conformidad o constancia de prestacion; o (i) comprobantes de pago cliya cancelacion
se actedile documental y fehacientemente, con voucher de depésito, nota de abono, reporte de estado de
cuenta, cualquier ol documento emitido por Enlidad del sistema financiero que acredile el ahono o mediante
cancelacion en el mismo comprobante de pago, correspondientes a un méximo de veinte (20) cantrataciones.




/

OFICINA DE GESTION DE SALUD ALTO HUALLAGA
CONTRATACION DIRECTA N.° 001-2024-OGESS-AH/OEC - PRIMERA CONVOCATORIA

3.2. REQUISITOS DE CALIFICACION

A CAPACIDAD LEGAL
HABILITACION
Requisitos:

« Inscripcion vigente en el Registro Nacional de Empresas y Entidades que realizan actividades
de intermediacion laboral — RENEEIL. En dicha constancia se debe(n) detallar la(s)
actividad(es) de SERVICIO DE LIMPIEZA Y MANTENIMIENTO DE INSTITUCIONES
PUBLICAS Y PRIVADAS, JARDINERIA Y MANTENIMIENTO DE AREAS.

e Constancia técnica sanitaria de empresa de saneamiento ambiental — DIGESA/DIREFISSA,
vigente en la Direccién de Regulacion y Fiscalizacion Sectorial en Salud. En dicha constancia
se debe(n} detallar la(s) actividad(es) de DESINSECTACION, DESRATIZACION,
DESINFECCION, LIMPIEZA Y DESINFECCION DE RESERVORIOS DE AGUA, LIMPIEZA
DE AMBIENTES.

Acreditacion:

e Copia de la constancia vigente de estar inscrito en el Registro Nacional de Empresas y
Entidades que realizan actividades de intermediacién laboral — RENEEIL, expedida por el
Ministerio de Trabajo y Promocién del Empleo.

e Copia de la Constancia técnica sanitaria de empresa de saneamiento ambiental —
DIGESA/DIREFISSA, vigente en la Direccién de Regulacion y Fiscalizacion Sectorial en
Salud. En dicha constancia se debe(n} detallar la(s) actividad(es) de DESINSECTACION,
DESRATIZACION, DESINFECCION, LIMPIEZA Y DESINFECCION DE RESERVORIOS DE
AGUA, LIMPIEZA DE AMBIENTES

B CAPACIDAD TECNICA Y PROFESIONAL
B.1 CALIFICACIONES DEL PERSONAL CLAVE
B.1.1 | FORMACION ACADEMICA
SUPERVISOR
Ingenieria agroindustrial, ingenieria ambiental y/o sanitario.
Requisitos:
Titulo Profesional, del personal clave requerido como Supervisor.
Un afio (01), como supervisor de Seguridad e Higiene en Hospitales, y / o afines.
Contar con cursos de capacitacién de manejo de residuos sélidos hospitalarios, bioseguridad
Hospitalaria, etc.
Acreditacion:
Copia del Titulo Profesional.
B.1.2 | CAPACITACION
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SUPERVISOR

Regquisitos:

Capacitacion de 120 horas lectivas, en limpieza hospitalaria y 120 horas lectivas en manejo de
residuos sélidos hospitalarios del personal clave requerido como supervisor.

Acreditacién:

Se acreditara con copia simple de constancias, certificados, u otro documento que de manera
fehaciente acredite la capacitacion.

:

~ Importante
. P - = =

Se podrd acreditar la capacitacion mediante certificados de estudios de postgrado, |
considerando que cada crédito del curso que acredita la capacitacion equivale a dieciséis ;
horas lectivas, segtin la nornmativa de la materia. !

B.1.3

EXPERIENCIA DEL PERSONAL CLAVE

SUPERVISOR

Requisitos:

Un (01) afio en supervision de servicio de limpieza hospitalaria publica y/o privada del personal clave
requerido como supervisor.

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

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 (iil) certificados o (iv) cualquier
otra documentacion que, de manera fehaciente demuestre la experiencia del personal propuesto.

. Importante

e Los documentos que acredilan 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 cuiminacién, el nombre de la Entidad u organizacion que emite el documento, la
fecha de emisién y nombres y apellidos de quien suscribe el documenio. |

e Encaso 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
complefo.

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

o Al calificar la experiencia del personal, se debe valorar de manera integral los documentos
presentados por el postor para acreditar dicha experiencia. En tal senlido, aun cuando en los
documentos presentados la denominacion del cargo o puesto no coincida literalmente con
aquella prevista en las bases, se deberd validar la experiencia si las aclividades que realizo el
persanal corresponden con la funcién propia del cargo o puesto requerido en las bases.
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Requisitos:

El postor debe acreditar un monto facturado acumulado equivalente a trecientos cincuenta mil con
00/100 Soles [S/ 350,000] por la contratacién de servicios iguales o similares al objeto de la
convocatoria, durante los ocho (8) afios anteriores a la fecha de la presentacién de ofertas que se
computaran desde la fecha de la conformidad o emisién del comprobante de pago, segun
corresponda.

Se consideran servicios similares a los siguientes Servicio de limpieza integral hospitalaria Hospitales
de categoria II-E- [I-1-1I-2.

Acreditacién:

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

maximo de veinte (20) contrataciones.

En caso los postores presenten varios comprobantes de pago para acreditar una sola contratacion,
se debe acreditar que corresponden a dicha contratacién; 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° 8 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 ocho (8) 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.

En los casos que se acredite experiencia adquirida en consorcio, debe presentarse la promesa de
consorcio o el contrato de consorcio del cual se desprenda fehacientemente el porcentaje de las
obligaciones que se asumio en el contrato presentado; de lo contrario, no se computara la experiencia
proveniente de dicho contrato.

Asimismo, cuando se presenten contratos derivados de procesos de seleccion convocados antes del
20.09.2012, la calificacion se cefiira al método descrito en la Directiva “Participacién de Proveedores
en Consorcio en las Contrataciones del Estado”, debiendo presumirse que el porcentaje de las
obligaciones equivale al porcentaje de participacién de la promesa de consorcio o del contrato de
consorcio. En caso que en dichos documentos no se consigne el porcentaje de participacién se
presumira que las obligaciones se ejecutaron en partes iguales.

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

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

Cuando en los contratos, 6rdenes de servicios o 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 suscripcion del contrato,

8

Cabe precisar que, de acuerdo con la Resolucién N° 0065-2018-TCE-S1 del Tribunal de Contrataciones del Estado:

“... el solo sello de cancelado en el comprobante, cuando ha sido colocado por el propio postor, no puede ser
considerado como una acreditacidn que produzca fehaciencia en relacién a que se encuentra cancelado. Admitir eflo
equivaldria a considerar como vélida la sola declaracidn del postor afirmando que el comprobante de pago ha sido
cancelado” ey

()
“Situacidn diferente se suscila ante el sello cof
‘pagado’] supuesto en el cual si se contaria dg)
recanocerse la validez de la experiencia”. £
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de emision de la orden de servicios o de cancelacion del comprobante de pago, segin corresponda.

Sin perjuicio de lo anterior, los postores deben llenar y presentar el Anexo N° 8 referido a la
Experiencia del Postor en la Especialidad.

Importante

o Al calificar la experiencia del postor, se debe valorar de manera integral los docume
presentados por el postor para acreditar dicha experiencia. En tal senlido, aun cuando er
documentos presentados la denominacién del objeto contractual no coincida literalmente cg
previsto en las bases, se deberd validar la experiencia si las actividades que ejecutd el po
corresponden a la experiencia requerida.

e Enelcasode consorcios, solo se considera la experiencia de aquelfos infegrantes que se hd
comprometido, segtin la promesa de consorcio, a ejecutar el objeto materia de la convocatg
conforme a fa Directiva “Participacion de Proveedores en Consorcio en las Contrataciones
Estado”.

Importante

e Si como resultado de una consufta u observacion corresponde precisarse o ajustarse el
requerimiento, se solicita la autorizacién del area usuaria y se pone de conocimiento de tal hecho -
a la dependencia que aprobé el expediente de conlratacion, de conformidad con el numeral 72.3
del articulo 72 del Reglamento. 1

e Los requisitos de calificacion determinan si los postores cuentan con las capacidades necesarias |
para ejecutar el contralo, lo que debe ser acreditado documentalmente, y no mediante declaracion
jurada. ‘
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CAPITULO V
PROFORMA DEL CONTRATO

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

DE LA ENTIDAD], en adelante LA ENTIDAD, con RUC N°[......... ], con domicilio legalen [......... 1
representada por [.......... ], identificado con DNI N° [...... ], vy de ofra parte
[ amnmummmnmsessimsoms . econ RUC N° [ ], con domicilio legal en
[ooeeiiiiiii e cieeieieeenenan), INSCrita @n la Ficha N° [ ] Asiento N® [................ 1
del Registro de Personas Juridicas de la ciudad de [.................. ], debidamente representado por
su Representante Legal, [.........cccoooeevvceeinncnn ], €ONDNEN® [ ], segln poder
inscrito en la Ficha N° [.............. ], Asiento N° [............ ] del Registro de Personas Juridicas de la
ciudad de[............], @ quien en adelante se le denominara EL CONTRATISTA en los términos y

condiciones siguientes:

CLAUSULA PRIMERA: ANTECEDENTES

Confecha....................], el érgano encargado de las contrataciones, adjudic6 la buena pro de
la CONTRATACION DIRECTA N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL
PROCEDIMIENTO DE SELECCION] 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 B
El presente contrato tiene por objeto [CONSIGNAR EL OBJETO DE LA CONTRATACION].

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

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

CLAUSULA CUARTA: DEL PAGO?®

LA ENTIDAD se obliga a pagar la contraprestacién a EL CONTRATISTA en [INDICAR MONEDA],
en [INDICAR LA PERIODICIDAD Y OTRAS DISPOSICIONES ESTABLECIDAS PARA EL PAGO,
SEGUN CORRESPONDA, luego de la recepcion formal y completa de la documentacion
correspondiente, segun lo establecido en el articulo 171 del Reglamento de la Ley de
Contrataciones del Estado.

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

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

Previo al pago, la Entidad verifica el cumplimiento de las obligaciones laborales y previsionales por
parte del CONTRATISTA para con los trabajadores destacados en la Entidad.

En caso de retraso en el pago por parte de LA ENTIDAD, salvo que se deba a caso fortuito o fuerza
~de_intereses legales conforme a lo establecido

! &
En cada caso concreto, dependiendo de la naturalez%jel con

efectos de generar el pago.
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en el articulo 39 de la Ley de Contrataciones del Estado y en el articulo 171 de su Reglamento, los
que se computan desde la oportunidad en que el pago debid efectuarse.

CLAUSULA QUINTA: DEL PLAZO DE LA EJECUCION DE LA PRESTACION

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

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 seleccién que establezcan obligaciones para las
partes.

CLAUSULA SETIMA: GARANTIAS

EL CONTRATISTA entregé 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, por los conceptos, montos y vigencias siguientes:

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

i
i

Importante |

i

Al amparo de lo dispuesto en el numeral 149.4 del articulo 149 del Reglamento de la Ley de |
Contrataciones del Estado, en el caso de coniratos periddicos de prestacion de servicios en |
general, si el postor ganador de la buena pro solicita la retencion del diez por ciento (10%) del |
monto del contrato original como garantia de fiel cumplimiento de contrato, debe consignarse lo |

siguiente:

“De fiel cumplimiento del contrato: [CONSIGNAR EL MONTO], a través de la retencion que debe s
efectuar LA ENTIDAD, durante la primera mitad del namero total de pagos a realizarse, de forma |

prorrateada, con cargo a ser devuelto a la finalizacién del mismo.” _ |

importante

De conformidad con el artfcuio 152 del Reglamento, no se constituira garantia de fiel cumplimiento del
contrato ni garantfa de fiel cumplimiento por prestaciones accesorias, en contratos cuyos montos sean |
iguales o menores a doscientos mil Soles (S/ 200,000.00). Dicha excepcion también aplica a fos |
contratos derivados de procedimientos de seleccién por relacién de ltems, cuando el monto del item
adjudicado o la sumatoria de los montos de los items adjudicados no supere el monto sefialado
anteriormente.

CLAUSULA OCTAVA: EJECUCION DE GARANTIAS POR FALTA DE RENOVACION

LA ENTIDAD puede solicitar la ejecucion 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
155.1 del articulo 155 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

CLAUSULA DECIMA: CONFORMIDAD DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

La conformidad de la prestacién del servicio se regula por lo dispuesto en el articulo 168 del
Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado. La conformidad serd otorgada por
[CONSIGNAR EL AREA O UNIDAD ORGANICA QUE OTORGARA LA CONFORMIDAD] en el
plazo maximo de [CONSIGNAR SIETE (7) DIAS O MAXIMO QUINCE (15) DIAS, EN CASO SE
REQUIERA EFECTUAR PRUEBAS QUE-HERH

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

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

CLAUSULA UNDECIMA: DECLARACION JURADA DEL CONTRATISTA

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

CLAUSULA DUODECIMA: RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS

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

El plazo maximo de responsabilidad del contratista es de [CONSIGNAR TIEMPO EN ANOS, NO

MENOR DE UN (1) ANO] afio(s) contado a partir de la conformidad otorgada por LA ENTIDAD.

CLAUSULA DECIMA TERCERA: PENALIDADES

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

0.10 x monto vigente
F x plazo vigente en dias

Penalidad Diaria =

Donde:
F = 0.40 para plazos menores o iguales a sesenta (60) dias.

El retraso se justifica a través de la solicitud de ampliacion 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 ultimo caso la calificacion del retraso como justificado
por parte de LA ENTIDAD no da lugar al pago de gastos generales ni costos directos de ningun
tipo, conforme el numeral 162.5 del articulo 162 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del
Estado.

Importante

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

i
}
i
|
|
|
i

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

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

Cuando se llegue a cubrir el monto maximesgeda penalidad por mora o el monto maximo para otras

penalidades, de ser el caso, LA ENT 1}&;’5}} prigiesolver el contrato por incumplimiento.
# A

0
!

DEL CONTRATO

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

Es causal de resolucion del contrato celebrado entre la Entidad y EL CONTRATISTA, la verificacion
por parte de la Entidad de algun incumplimiento de las obligaciones laborales y previsionales de EL
CONTRATISTA. En tal caso, LA ENTIDAD procedera de acuerdo a lo establecido en el articulo 165
del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

CLAUSULA DECIMA QUINTA: RESPONSABILIDAD DE LAS PARTES

Cuando se resuelva el contrato por causas imputables a algunas de las partes, se debe resarcir los
dafios y perjuicios ocasionados, a través de la indemnizacion correspondiente. Ello no obsta la
aplicacién 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 SEXTA: ANTICORRUPCION

EL CONTRATISTA declara y garantiza no haber, directa o indirectamente, o tratdndose de una
persona juridica a través de sus socios, integrantes de los 6rganos de administracion, apoderados,
representantes legales, funcionarios, asesores o personas vinculadas a las que se refiere el articulo
7 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, ofrecido, negociado o efectuado,
cualquier pago o, en general, cualquier beneficio o incentivo ilegal en relacion al contrato.

Asimismo, el CONTRATISTA se obliga a conducirse en todo momento, durante la ejecucién del
contrato, con honestidad, probidad, veracidad e integridad y de no cometer actos ilegales o de
corrupcién, directa o indirectamente o a través de sus socios, accionistas, participacionistas,
integrantes de los 6rganos de administracion, apoderados, representantes legales, funcionarios,
asesores y personas vinculadas a las que se refiere el articulo 7 del Reglamento de la Ley de
Contrataciones del Estado.

Ademas, EL CONTRATISTA se compromete a i) comunicar a las autoridades competentes, de
manera directa y oportuna, cualquier acto o conducta ilicita o corrupta de la que tuviera
conocimiento; y i) adoptar medidas técnicas, organizativas y/o de personal apropiadas para evitar
los referidos actos o practicas.

Finalmente, EL CONTRATISTA se compromete a no colocar a los funcionarios publicos con los
que deba interactuar, en situaciones refiidas con la ética. En tal sentido, reconoce y acepta la
prohibicién de ofrecerles a éstos cualquier tipo de obsequio, donacion, beneficio y/o gratificacion,
ya sea de bienes o servicios, cualquiera sea la finalidad con la que se lo haga.

CLAUSULA DECIMA SETIMA: MARCO LEGAL DEL CONTRATO

Sélo en lo no previsto en este contrato, en la Ley de Contrataciones del Estado y su Reglamento,
en las directivas que emita el OSCE y demas normativa especial que resulte aplicable, seran de
aplicacion supletoria las disposiciones pertinentes del Cadigo Civil vigente, cuando corresponda, y
demas normas de derecho privado.

CLAUSULA DECIMA OCTAVA: SOLUCION DE CONTROVERSIAS™

Las controversias que surjan entre las partes durante la ejecucion del contrato se resuelven
mediante conciliacion o arbitraje, segun el acuerdo de las partes.

Cualquiera de las partes tiene derecho a iniciar el arbitraje a fin de resolver dichas controversias
dentro del plazo de caducidad previsto en la Ley de Contrataciones del Estado y su Reglamento.
Facultativamente, cualquiera de las partes tiene el derecho a solicitar una conciliacién dentro del
plazo de caducidad correspondiente, segln lo sefialado en el articulo 224 del Reglamento de la
Ley de Contrataciones del Estado, sin perjuicio de recurrir al arbitraje, en caso no se llegue a un
acuerdo entre ambas partes o se llegue a un acuerdo parcial. Las controversias sobre nulidad del

o, las partes pueden recurrir al arbitraje ad hoc cuando las

De acuerdo con el numeral 225.3 del articulo 225 d t
festimado sea menor o igual a cinco millones con 00/100

controversias deriven de procedimientos de seleggi
soles (S/ 5 000 000,00). €




/

OFICINA DE GESTION DE SALUD ALTO HUALLAGA
CONTRATACION DIRECTA N.° 001-2024-OGESS-AH/OEC — PRIMERA CONVOCATORIA

contrato solo pueden ser sometidas a arbitraje.

El Laudo arbitral emitido es inapelable, definitivo y obligatorio para las partes desde el momento de
su notificacion, segun lo previsto en el numeral 45.21 del articulo 45 de |la Ley de Confrataciones
del Estado.

CLAUSULA DECIMA NOVENA: FACULTAD DE ELEVAR A ESCRITURA PUBLICA
Cualquiera de las partes puede elevar el presente contrato a Escritura Publica corriendo con todos
los gastos que demande esta formalidad.

CLAUSULA VIGESIMA: DESCRIPCION DE LAS LABORES A REALIZARSE™

[INCLUIR LA DESCRIPCION DE LAS LABORES A REALIZARSE, FUNDAMENTANDO LA
NATURALEZA TEMPORAL, COMPLEMENTARIA O ESPECIALIZADA DEL SERVICIO EN
RELACION CON EL GIRO DEL NEGOCIO DE LA ENTIDAD].

CLAUSULA VIGESIMA PRIMERA: DEL PERSONAL DESTACADO A LA ENTIDAD"
Los términos del contrato del personal destacado a la ENTIDAD, de acuerdo con lo indicado en el
articulo 13 del Decreto Supremo N° 003-2002-TR, se detallan a continuacion:

Ord | Apellidos | Nombres Do:ll:r::nto Cargo | Remuneracién Fechainicial | Fecha final
P de identidad 9 del destaque | del destaque

-

CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA: DOMICILIO PARA EFECTOS DE LA EJECUCION
CONTRACTUAL

Las partes declaran el siguiente domicilio para efecto de las notificaciones que se realicen durante
la ejecucion del presente contrato:

DOMICILIO DE LA ENTIDAD: [ 1

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 anticipacion no menor de quince (15) dias calendario.

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

lo firman por duplicado en sefial de conformidad en la ciudad de [...cccccevriene ] al [CONSIGNAR
FECHA].
“LA ENTIDAD" “EL CONTRATISTA”
importaﬁte 7 o

Este documento puede firmarse digitahﬁente si ambas par%es cuentan con firma digital, segin fa .
- Ley N° 27269, Ley de Firmas y Certificados Digitales’.

1 De acuerdo con lo establecido en el numeral 26.2 del articulo.26 de la Ley N° 27626.

2 De acuerdo con lo establecido en el numeral 26.2 del articd Ley N° 27626
was y certificados  digitales  ingresar &

itales

3 Para mayor informacién sobre la  normative’ ~ge
hitps:/iwww.indecopi.gob.pe/web/firmas-digitales/fi ar-y-certificadps-

~
(e
o £
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ANEXOS
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ANEXO N° 1
DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Seriores
ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
CONTRATACION DIRECTA N° 001-2024-OGESS-AH/OEC - PRIMERA CONVOCATORIA

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 informacion se sujeta a la verdad:

Nombre, Denominacién o

Razén Social :

Domicilio Legal :

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

Autorizacion de notificacién 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 reduccion de la oferta economica.

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

4. Solicitud para presentar los documentos para perfeccionar el contrato, segln orden de prelacién,
de conformidad con lo previsto en el articulo 141 del Reglamento.

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

6. Notificacion de la orden de servicios'®

Asimismo, me comprometo a remitir la confirmacion de recepcion, en el plazo maximo de dos (2) dias

habiles de recibida la comunicacion.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal, segiin corresponda

Importante

La notificacién dirigida a la direccién de correo electrénico consignada se entendera validamente
efectuada cuando la Entidad reciba acuse de recepcion.

14 Esta informacién sera verificada por la Entidad en la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocién del Empleo en la
seccién consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link http://www2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2/ y se
tendra en consideracion, en caso el postor ganador de la buena pro solicite la retencion del diez por ciento (10%) del monto
del contrato original, en calidad de garantia de fiel cumplimiento;r;,lqs contratos periddicos de prestacion de servicios, segun
lo sefialado en el numeral 149.4 del articulo 148 y numega ,ii’: articulo 151 del Reglamento. Asimismo, dicha

informacién se tendra en cuenta en caso de empate, confofre:d &P v,_en el articulo 91 del Reglamento.

.
no‘;-_@upere los doscientos mil con 00/100 Soles
mi? orden de servicios.

5 Cuando el monto del valor estimado del procedimie g o -dej;-_i;
=4

(S/ 200 000.00), en caso se haya optado por perfecciona __%I ccmt f
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Cuando se trate de consorcios, la declaracién jurada es la siguiente:

ANEXO N° 1
DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Sefores
ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
CONTRATACION DIRECTA N° 001-2024-OGESS-AH/OEC - PRIMERA CONVOCATORIA

Presente.-

El que se suscribe, [........c.c..... ], representante comun del consorcio [CONSIGNAR EL NOMBRE DEL
CONSORCIQ], identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD] N°
[CONSIGNAR NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], DECLARO BAJO JURAMENTO que la
siguiente informacién se sujeta a la verdad:

Datos del consorciado 1

Nombre, Denominacién o

Razo6n Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :
MYPE'® Si [ No |
Correo electronico :

Datos del consorciado 2

Nombre, Denominacién o

Razén Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :
MYPE'" Si | No |
Correo electronico :

Datos del consorciado ...

Nombre, Denominaciéon o

Razon Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :
MYPE'8 Si | No |
Correo electronico :

Autorizacion de notificacién por correo electrénico:
[ Correo electrénico del consorcio:

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

1. Solicitud de la descripcion a detalle de todos los elementos constitutivos de la oferta.
2. Solicitud de reduccion de la oferta econdmica.

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

8 En los contratos periédicos de prestacién de servicios, esta informacién sera verificada por la Entidad en la pagina web del
Ministerio de Trabajo y Promocién del Empleo en la seccién consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link
http://www2 trabajo.gob.pefservicios-en-linea-2-2/ y se tendra en consideracién, en caso el consorcio ganador de la buena
pra solicite la retencién del diez por ciento (10%) del monto del contrato original, en calidad de garantia de fiel cumplimiento,
segun lo sefalado en el numeral 149.4 del articulo 149y numeral 151.2 del articulo 151 del Reglamento. Asimismo, dicha
informacién se tendr& en cuenta en caso de empate, conforme a lo previsto en el articulo 91 del Reglamento. Para dichos
efectos, todos los integrantes del consorcio deben acreditar la condicién de micro o pequefia empresa.

7 Ibidem.

8 |bidem.

s
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4. Solicitud para presentar los documentos para perfeccionar el contrato, seglin orden de prelacion,
de conformidad con lo previsto en el articulo 141 del Reglamento.

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

6. Notificacion de la orden de servicios'®

Asimismo, me comprometo a remitir la confirmacién de recepcién, en el plazo méximo de dos (2) dias
habiles de recibida la comunicacion.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del representante
comtin del consorcio

Importante
" La notificacion dirigida a la direccién de correo electrénico consignada se entenderé validamente
| efectuada cuando la Entidad reciba acuse de recepcion. 1

£/OPETR N
1% Cuando el monto del valor estimado del procﬁd{miento o (del it8m no supere los doscientos mil con 00/1001 Soles
(S/ 200 000.00), en caso se haya optado por pen‘ééciona etgdntratgicon una orden de servicios.
41
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ANEXO N° 2

DECLARACION JURADA
(ART. 52 DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE CONTRATACIONES DEL ESTADO)

Sefiores
ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
CONTRATACION DIRECTA N° 001-2024-OGESS-AH/OEC — PRIMERA CONVOCATORIA

Presente.-

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

iii.

vi.

vii.

No haber incurrido y me obligo a no incurrir en actos de corrupcion, asi como a respetar el
principio de integridad.

No tener impedimento para postular en el procedimiento de seleccién ni para contratar con el
Estado, conforme al articulo 11 de la Ley de Contrataciones del Estado.

Conocer las sanciones contenidas en la Ley de Contrataciones del Estado y su Reglamento, asi
como las disposiciones aplicables de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo

General.

Participar en el presente proceso de contratacién en forma independiente sin mediar consulta,
comunicacion, acuerdo, arreglo o convenio con ningin proveedor; y, conocer las disposiciones
del Decreto Legislativo N° 1034, Decreto Legislativo que aprueba la Ley de Represién 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 informacion que presento en el presente
procedimiento de seleccion.

Comprometerme a mantener la oferta presentada durante el procedimiento de seleccion 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, seglin corresponda

Importante

En el caso de consorcios, cada integrante debe presentar esta declaracion jurada, salvo que sea |
presentada por el representante comun del consorcio. :
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ANEXO N° 3

DECLARACION JURADA DE CUMPLIMIENTO DE LOS TERMINOS DE REFERENCIA

Sefiores ‘
ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
CONTRATACION DIRECTA N° 001-2024-OGESS-AH/OEC — PRIMERA CONVOCATORIA

Presente.-

Es grato dirigirme a usted, para hacer de su conocimiento que luego de haber examinado las bases y
demas documentos del procedimiento de la referencia y, conociendo todos los alcances y las
condiciones detalladas en dichos documentos, el postor que suscribe ofrece el servicio de
[CONSIGNAR EL OBJETO DE LA CONVOCATORIA], de conformidad con los Términos de Referencia
que se indican en el numeral 3.1 del Capitulo |1l de la seccion especifica de las bases y los documentos
del procedimiento.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firrha, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comun, segln corresponda

Importante

Adicionalmente, puede requerirse la presentacién de documentacion que acredite el cumplimiento
de los términos de referencia, conforme a lo indicado en el acépite relacionado al contenido de las
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ANEXO N° 4

DECLARACION JURADA DE PLAZO DE PRESTACION DEL SERVICIO

Seriores
ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
CONTRATACION DIRECTA N° 001-2024-OGESS-AH/OEC - PRIMERA CONVOCATORIA

Presente.-

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comtin, segtin corresponda
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ANEXO N°5
Modelo referencial de estructura de costos
Puesto . Supervisor Operario
| [CONSIGNAR EL [CONSIGNAR EL
Turno TURNO TURNO
CORRESPONDIENTE] | CORRESPONDIENTE
Conceptos Costo Mensual Costo Mensual

|. Remuneracion

Remuneracion base

Asignacion familiar

Horas extras

Feriados

Bonificacién nocturna

Sub Total |

Il. Beneficios Sociales

Vacaciones

Gratificaciones

CTS

Oftros (especificar)

Sub Total ll

lll. Aportes de la empresa

ESSALUD

Otros (especificar)

Sub Total lll

IV. Vestuario

Uniformes

Otros (especificar)

Sub Total IV

V. Gastos Generales

Gastos Administrativos

Otros gastos (especificar)

Sub Total V

VI. Utilidad

Total Mensual (I+1I+11I+1V+V+VI)

IGV

Total Mensual incluido IGV

RESUMEN DE COSTOS

3 L Cantidad | Precio Individual Sub Total
N Puesto Turno Horarlo‘ (A) (B) (A X B)
1 Supervisor
2 Operario

Costo total mensual

N° de meses

Costo total del servicio

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]
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Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comiin, segun corresponda

Importante para la Entidad _
Esta estructura de costos es referencial. En ese sentido la Entidad puede incluir puestos y otros |

Incluir o eliminar, segin corresponda

Importante

e De conformidad con lo establecido en el Pronunciamiento N° 420-2019/0SCE-DGR “Si bien
la empresa de intermediacion laboral puede contar con la calidad de MYPE, esta debera
ofertar a sus trabajadores con los beneficios laborales regulados bajo el régimen laboral '
general, y no bajo el régimen laboral especial de las MYPES, a fin de lograr la equiparacion
de los derechos labores de los trabajadores destacados con los de la Entidad, conforme a la -
normativa de la materia”. -

e FEl postor ganador de la buena pro presenta la eslructura de costos para el perfeccionamiento
del contrato debiendo incluir todos los conceptos que incidan en la ejecucion de la prestacion. -
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ANEXO N° 6

PRECIO DE LA OFERTA

Sefiores
ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
CONTRATACION DIRECTA N° 001-2024-OGESS-AH/OEC - PRIMERA CONVOCATORIA

Presente.-

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

CONCEPTO PRECIO TOTAL

TOTAL

El precio de la oferta [CONSIGNAR LA MONEDA DE LA CONVOCATORIA] incluye todos los tributos,
seguros, transporte, inspecciones, pruebas y, de ser el caso, los costos laborales conforme a la
legislacién vigente, asi como cualquier otro concepto que pueda tener incidencia sobre el costo del
servicio a contratar; excepto la de aquellos postores que gocen de alguna exoneracién legal, no
incluiran en el precio de su oferta los tributos respectivos.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comiin, segiin corresponda

| Importante - - }
|« El postor debe consignar el precio total de la oferta, sin perjuicio que, de resultar favorecido con
| Ja buena pro, presente el detalle de precios unitarios para el perfeccionamiento del contrato.

e Encaso de que el postor reduzca su oferta, segin lo previsto en el articulo 68 del Reglamento,
debe presentar nuevamente este Anexo.

o El postor que goce de alguna exoneracion legal, debe indicar que su oferta na incluye el tributo

materia de la exoneracién, debiendo incluir el siguiente texto:

“Mi oferta no incluye [CONSIGNAR EL TRIBUTO MATERIA DE LA EX ONERACIONJ".
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ANEXO N°7

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

Sefiores
ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
CONTRATACION DIRECTA N° 001-2024-OGESS-AH/OEC — PRIMERA CONVOCATORIA

Presente.-

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], declaro bajo juramento que gozo del beneficio de la exoneracién del IGV
previsto en la Ley N° 27037, Ley de Promocion de la Inversion en la Amazonia, dado que cumplo con
las condiciones siguientes:

1.- Que el domicilio fiscal de la empresa® se encuentra ubicada en la Amazonia y coincide con el lugar
establecido como sede central (donde tiene su administracion y lleva su contabilidad);

2.- Que la empresa se encuentra inscrita en las Oficinas Registrales de la Amazonia (exigible en caso
de personas juridicas);

3.- Que, al menos el setenta por ciento (70%) de los activos fijos de la empresa se encuentran en la
Amazonia; y

4.- Que la empresa no presta servicios fuera de la Amazonia.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]
‘Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal, segtin corresponda

Importante

Cuando se trate de consorcios, esta declaracion jurada sera 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 coman, debiendo indicar su condicién de consorcio con
' contabilidad independiente y el nimero de RUC del consorcio.

2 En el articulo 1 del “Reglamento de las Disposiciones Tributarias contenidas en la Ley de Promocién de la Inversién en la
Amazonia” se define como “empresa” a las “Personas naturales, sociedades conyugales, sucesiones indivisas y personas
consideradas juridicas por la Ley del Impuesto a la Re"% ras de rentas de tercera categorfa, ubicadas en la
Amazonia. Las sociedades conyugales son aquéllas qug/gieianidlopcién prevista en el Articulo 16 de la Ley del Impuesto
ala Renta." i
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OFICINA DE GESTION DE SALUD ALTO HUALLAGA
CONTRATACION DIRECTA N.° 001-2024-OGESS-AH/QEC — PRIMERA CONVOCATORIA

ANEXO N° 9

DECLARACION JURADA
(NUMERAL 49.4 DEL ARTICULO 49 DEL REGLAMENTO)

Seflores
ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES

CONTRATACION DIRECTA N° 001-2024-OGESS-AH/OEC - PRIMERA CONVOCATORIA
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 reorganizacién societaria,
no se encuentra en el supuesto establecido en el numeral 49.4 del articulo 49 del Reglamento.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal, segtin corresponda

Importante

A efectos de cautelar la veracidad de esta declaracion, el postor puede verificar la informacion de 5
" la Relacién de Proveedores Sancionados por el Tribunal de Contrataciones del Estado con Sancién |
. Vigente en http.//portal.osce. gob.pe/mp/content/relacién-de-proveedores-sancionados. :

. También le asiste dicha facultad al 6rgano encargado de las contrataciones o al érgano de la

| Entidad al que se le haya asignado la funcién de verificacion de la oferta presentada por el postor |
ganador de la buena pro. ‘
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OFICINA DE GESTION DE SALUD ALTO HUALLAGA
CONTRATACION DIRECTA N.° 001-2024-OGESS-AH/OEC — PRIMERA CONVOCATORIA

ANEXO N° 11

SOLICITUD DE BONIFICACION DEL CINCO POR CIENTO (5%) POR TENER LA CONDICION DE

MICRO Y PEQUENA EMPRESA

Sefiores
ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
CONTRATACION DIRECTA N° 001-2024-OGESS-AH/OEC — PRIMERA CONVOCATORIA

Presente.-

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], solicito la asignacién de la bonificacion del cinco por ciento (5%) sobre el
puntaje total obtenido, debido a que mi representada cuenta con la condicién de micro y pequefia
empresa.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comiin, segiin corresponda

Importante

.

Para asignar la bonificacién, el 6rgano encargado de las confrataciones o comité de seleccion,
seglin corresponda, verifica la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocién del Empleo en
la seccion consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link
htlp:wwwi.trabalo.gob.pe/seirvicios-en-linea-2-2/.

Para que un consarcio pueda acceder a la bonificacion, cada uno de sus integrantes debe
cumplir con la condicién de micro y pequefia empresa.




/ OFICINA DE GESTION DE SALUD ALTO HUALLAGA
CONTRATACION DIRECTA N.° 001-2024-OGESS-AH/OEC — PRIMERA CONVOCATORIA

ANEXO N° 12

AUTORIZACION DE NOTIFICACION DE LA DECISION DE LA ENTIDAD SOBRE LA
SOLICITUD DE AMPLIACION DE PLAZO MEDIANTE MEDIOS ELECTRONICOS DE
COMUNICACION

(DOCUMENTO A PRESENTAR EN EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO)

Sefiores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES

CONTRATACION DIRECTA N° 001-2024-OGESS-AH/OEC - PRIMERA CONVOCATORIA
Presente.-

El que se suscribe, [... ..], postor adjudicado y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN
CASO DE SER PERSONA JUREDICA] identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE
IDENTIDAD] N° [CONSIGNAR NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], autorizo que durante la
ejecucion del contrato se me notifique al correo electrénico [INDICAR EL CORREQ ELECTRONICO]

lo siguiente:

v" Notificacion de la decisién de la Entidad respecto a la solicitud de ampliacién de plazo.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comiin, segtin
corresponda

| Importante

' La notificacién de la decisién de la Entidad respecto a la solicitud de ampliacién de plazo se efectia
- por medios electrénicos de comunicacion, siempre que se cuenfe con fa autorizacion
correspondiente y sea posible obtener un acuse de recibo a través del mecanismo utilizado.

Q)




