GOBIERNO REGIONAL DE UCAYALI
DIRECCION REGIONAL DE SALUD UCAYALI
RED INTEGRADA DE SALUD 2 CORONEL PORTILLO
UNIDAD DE LOGISTICA

“Afio de la recuperacion y consolidacién de la economia peruana”®

Informe sustentatorio para emplear la comparacion de precios

Datos del documento INFORME N° 2201-A-2025-
Niumero de informe GRU-DIRESA/RSCP-DADM-

UL/ATCG

Fecha de informe 12/06/2025

Objeto de la contratacién [Objeto de la

Bienes Servicios X

contratacisn

SERVICIO DE IMPRESION DE FORMATO UNICO DE
ATENCION (FUA) PARA EL REGISTRO DE ATENCION
DE PACIENTES AFILIADOS AL SIS DE LA JURISDICCION
DE LA RED INTEGRADA DE SALUD 2 CORONEL
PORTILLO

Descripcién del objeto
de la contratacién

Antecedentes

Mediante INFORME N° 345-2025-GRU-DIRESAU-DRSCP-DSIyC-UDS, con fecha 06/06/2025.

Solicitan la contratacién del SERVICIO DE IMPRESION DE FORMATO UNICO DE ATENCION (FUA) PARA EL
REGISTRO DE ATENCION DE PACIENTES AFILIADOS AL SIS DE LA JURISDICCION DE LA RED INTEGRADA
DE SALUD 2 CORONEL PORTILLO

\Verificacion del cumplimiento de las condiciones en los bienes y/o ¢Cumple con la condicién?
servicios en general

SiCumple | No Cumple

Disponibilidad inmediata. X

Servicio de impresién de Formato Unico de Atencién (FUA) para el registro de Atencién de pacientes
dfiliados al 515 de la jurisdiccién de la Red Integrada de Salud 2 Coronel Portillo, es de acuerdo al termino
de referencia requerida por parte del drea usuaria, se encuentran disponibles en el mercado regueridos son
comercializados por diversas empresas, no requiriéndose adecuacion alguna pora su instalacién y uso.

Cumplan con las especificaciones técnicas o términos de
referencia sin necesidad de ser fabricados, producidos,
modificados, suministrados o prestados siguiendo la descripcion
particular de la Entidad.

Servicio de impresidn de Formato Unico de Atencién (FUA) para el registro de Atencién de pacientes
afiliados al SIS de la jurisdiccién de la Red Integrada de Salud 2 Coronel Portillo, es de acuerdo al termino
de referencia requerida por parte del drea usuaria, se encuentran disponibles en el mercado y son
comercializados por diversos proveedores.

Que no se fabrican, producen, suministran o prestan seguimiento la descripcidn particular o instrucciones
dadas prodicidos en la regidn y no requieren condiciones especiales para su distribucion y venta.

Faciles de obtener o que tengan un estandar establecido en el X
mercado.

Servicio de impresién de Formato Unico de Atencién (FUA) para el regisiro de Atencién de pacientes
afiliados al SIS de la jurisdiccidn de la Red Integrada de Safud 2 Coronel Portillo, es de acuerdo al termino
de referencia requerida por parte del drea usuaria, se encuentran disponibles en el mercado, a adquirir son
ofrecidos por diversas empresas importadoras y comercializadoras, es un bien definido fdcil de obtener en
el mercado local, regional y nacional. Dedicéndose al rubro.

Se comercializan en el ambitovegional y nacional y su precio y condiciones de venta se definen de acuerdo
a la oferta y demanda establecido en el mercado son ofrecidas en iguales condiciones de venta se definen
de acuerdo a la oferta y demanda establecida en el mercado son ofrecidos en iguales condiciones por|
distintos proveedores siendo fdcil de encontrarios a precios estandarizados.

precios.

Nota: De no cumplir con una de las condiciones sefialadas, no procede emplear la comparacién de

Observaciones

NINGUNA
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ANEXO N° 1

FORMATO DE INVITACION A PRESENTAR OFERTAS
Invitacién a presentar oferta

34-2025-GRU-RIS1CP-ADM-UL

Ndmero y Ndmero
1 fecha del
informe! Fecha 07/07/2025
Nombre de la entidad RED INTEGRADA DE SALUD 2 CORONEL PORTILLO
contratante
RUC 20601845335
JIRON LOS TULIPANES MZA 1 LOTE 5 A.H. 7 DE JUNIO
e (A 5 CUADRAS DEL COLISEO CERRADO) DISTRITO DE
Datos de la MANANTAY, PROVINCIA DE CORONEL, RREGION
2 entidad UCAYALI
contratante Teléfono(s) 972210820
Correo electrénico rscplogistica2023@gmail.com

Persona de contacto LIC. ADM. BIENVENIDO ANGULO SABOYA

Nombre, denominacion
o resish socal DREIKO JAK EIRL
RUC 20606122447
Direccidén / Domicilio Av yarinacocha 1080 Distrito de Yarinacocha, Provincia
3 Datos del Legal de Coronel Portillo, Departamento de Ucayali
proveedor Teléfono(s) 932504364
Correo electréonico Dreikojakeirl@gmail.com
Representante Legal o
persona de contacto ANTHONY ROCHA WONG
Objeto de la . 2
contratacién Bienes Servicios X
SERVJC!O DE IMPRESION DE FORMATO UNICO DE
Objeto de la Descripcion del objeto | ATENCION (FUA) PARA EL REGISTRO DE ATENCION DE
4 trataclé de la contratacion PACIENTES AFILIADOS AL SIS DE LA JURISDICCION DE
contratacion LA RED INTEGRADA DE SALUD 2 CORONEL PORTILLO
Se adjunta Espegificaciones Términos_de X
técnicas referencia

5 | Informacién complementaria
Se adjunta el formato de oferfa y declaracion jurada def\proveedor (ANEXO N° 2), para dar respuesta a este

documento.

|

—/

{
8 Lic. Adm/ Bienvenido Angulo Saboya
ficigf de Compras

Nombre, firma’y sallo del oficial de compra
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ANEXO N° 1
FORMATO DE INVITACION A PRESENTAR OFERTAS
Invitacién a presentar oferta
Nimero y Nuamero 35-2025-GRU-RIS1CP-ADM-UL
1 fecha del
informe’ Fecha 07/07/2025
lceikonw Sl Ea. Srrietact RED INTEGRADA DE SALUD 2 CORONEL PORTILLO
contratante
RUC 20601845335
JIRON LOS TULIPANES MZA 1 LOTE 5 A.H. 7 DE JUNIO
Di i6 (A 5 CUADRAS DEL COLISEO CERRADQ) DISTRITO DE
Datos de la e MANANTAY, PROVINCIA DE CORONEL, RREGION
2 entidad UCAYALI
contratante Teléfono(s) 972210820
Correo electrénico rscplogistics i
Persona de contacto LIC. ADM. BIENVENIDO ANGULO SABOYA
Nombre, denominacién
& oAb aaaeial RAUL JOSE TALAVERA ESCARCENA
RUC 10705172388
Direccién / Domicilio Jr. Zavala N° 490, Distrito de Calleria, Provincia de
3 Datos del Legal Coronel Portillo, Departamento de Ucayali
proveedor Teléfono(s) 985 386 898
Correo electrénico Rzultziaveradf2Zgmail.com
Representante Legal o
persona de contacto RAUL JOSE TALAVERA ESCARCENA
Objeto de la ; ;
contratacisn Bienes Servicios X
SERVICIO DE IMPRESION DE FORMATO UNICO DE
Objeto de la | Descripcién del objeto | ATENCION (FUA) PARA EL REGISTRO DE ATENCION DE
4 trataclé de la contratacién PACIENTES AFILIADOS AL SIS DE LA JURISDICCION DE
contratacion LA RED INTEGRADA DE SALUD 2 CORONEL PORTILLO
Se adjunta Espec':ifigaciones Términoslde X
técnicas referencia
5 | Informacién complementaria
Se adjunta el formato de oferta y declaracidn jurada del proveedor (ANEXO N° 2), para dar respuesia a esle
documento.
6 s
o Angulo Saboya
pmpras
Nombre, firmay sello dkl oficial de compra
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ANEXO N° 1

FORMATO DE INVITACION A PRESENTAR OFERTAS
Invitacién a presentar oferta

36-2025-GRU-RIS1CP-ADM-UL

Niamero y Namero
1 fecha del
informe? Fecha 07/07/2025
Nombre de la entidad
contratante RED INTEGRADA DE SALUD 2 CORONEL PORTILLO
RUC 20601845335
JIRON LOS TULIPANES MZA 1 LOTE 5 A.H. 7 DE JUNIO
Direccién (A 5 CUADRAS DEL COLISEOQ CERRADO) DISTRITO DE
Datos de la MANANTAY, PROVINCIA DE CORONEL, RREGION
2 entidad UCAYALI
contratante Teléfono(s) 972210820
Correo electrénico rscplogistica2023 @gmail.com

Persona de contacto LIC. ADM. BIENVENIDO ANGULO SABOYA

N°‘“g’féz‘fn"gc‘:1c';?°‘°“ TRANSMASAC SAC
RUC 20393460106
Datos del DlrecciéLnelgg]omlcilio Av tupac Amaru mz49 Li7
3
proveedor Teléfono(s) 955463038
Correo electrénico transmasac@gmail.com
R:;’r's":::‘:gfohfag;'o" ARBE RENGIFO TEDDY LUIS
S:‘ﬂte::t: ; é?] Bienes Servicios X
SERVICIO DE IMPRESION DE FORMATO UNICQ DE
Objeto de la Descripcion del objeto ATENCION (FUA) PARA EL REGISTRO DE ATENCION DE
4 contratacién de la contratacién PACIENTES AFILIADOS AL SISDE LA JURISDICCION DE
LA RED INTEGRADA DE SALUD 2 CORONEL PORTILLO
. Especificaciones Términos de
Se adjunta técnicas referencia X

5 | Informacién complementaria
Se adjunia el formato de oferta y declaracion jurada del proveedor (ANEXO N° 2), para dar respuesta a esle

documento.

h Angulo Saboya
Compras

6 Lic. Adm. Bi
Ofici

Nombre, firma y sellb del oficial de compra




SIMBOLOGIA UTILIZADA:

Ne Simbolo

Descripcion

1 [ABC]

Es una indicacion que debe ser completada o eliminada por la
entidad contratante durante la elaboracién de las bases
conforme a las instrucciones brindadas.

2 ABC

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

Advertencia

Se refiere a advertencias a tener en cuenta por los evaluadores

entidad contratante

° Xyz

3 .
e Abc y los proveedores. No deben ser eliminadas.
Importante para la Se refiere a consideraciones |mportantes ateneren cu?nta por
4 los evaluadores y deben ser eliminadas una vez culminada la

elaboracién de las bases.

CARACTERISTICAS DEL DOCUMENTO:

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

proveedores.

INSTRUCCION DE USO:

Una vez registrada la informacion solicitada dentro de los corchetes, el texto debe quedar en letra tamario
10, con estilo normal, sin formato de negrita y sin sombrear.
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BASES I,ESTANDAR
COMPARACION DE PRECIOS

COMPARACION DE PRECIOS N°
COMPRE-COMPRE-7-2025-GRU-RIS1CP-OC-1

CONTRATACION DE SERVICIOS
SERVICIO DE IMPRESION DE FORMATO UNICO DE
ATENCION (FUA) PARA EL REGISTRO DE ATENCION DE
PACIENTES AFILIADOS AL SIS DE LA JURISDICCION DE
LA RED INTEGRADA DE SALUD 2 CORONEL PORTILLO

. COMPARACION DE PRECIOS PARA BIENES Y SERVICIOS
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SECCION GENERAL

DISPOSICIONES COMUNES PARA LA COMPARACION
DE PRECIOS

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

' COMPARACION DE PRECIOS PARA BIENES Y SERVICIOS
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1.1.

1.2.

CAPITULO |
ASPECTOS GENERALES

REFERENCIAS

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

ALCANCE

La presente base estandar correspondiente al procedimiento de seleccion de comparacion
de precios se utiliza por la entidad contratante cuando se trate de bienes o servicios cuya
oferta en el mercado es estandar, que pueden ser entregados o implementados en un
maximo de cinco dias habiles, sin necesidad de ser fabricados, producidos, modificados,
suministrados o prestados siguiendo la descripcion particular de la entidad contratante o que
se encuentren en el Listado de Bienes y Servicios que pueden adquirirse por comparacion
de precios emitido por la Direccién General de Abastecimiento; cuya cuantia ascienda hasta
S/ 100 000.00 (cien mil y 00/100 soles).

! COMPARACION DE PRECIOS PARA BIENES Y SERVICIOS
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DESARROLLO DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

CAPITULO I

2.1 ETAPAS DE LA COMPARACION DE PRECIOS

Las etapas del presente procedimiento de seleccién son las siguientes:

ETAPA

CARACTERISTICAS

BASE LEGAL

a) Convocatoria

Para aplicar la comparacién de precios, la
dependencia encargada de las contrataciones
elabora un informe que sustente el cumplimiento de
las condiciones para su uso.

El oficial de compra realiza la convocatoria a través
del SEACE de la Pladicop en la fecha sefialada en
el cronograma.

Asimismo, remite la invitacién a un minimo de tres
proveedores para que presenten sus ofertas,
adjuntando las bases.

Articulos 63, 64,95y
97 del Reglamento.

b) Evaluacion de
ofertas técnicas vy
econémicas

1. Aplica lista cerrada, por lo cual solo los
proveedores invitados pueden presentar
ofertas. La presentacién de ofertas hace las
veces de registro de participantes y se realiza a
través del SEACE de la Pladicop en un plazo no
menor de tres (3) dias habiles contabilizados
desde la convocatoria.

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

3. La evaluacion de ofertas es SIN
PRECALIFICACION vy consiste en:

a) Admisién de las ofertas: el oficial de
compra revisa la presentacion de los
documentos sefialados en el Capitulo Il de
la Seccion Especifica de las bases, caso
contrario la oferta se considera no
admitida.

b) Revision de los requisitos de
calificacion: el oficial de compra califica a
los postores verificando que cumplan con
los requisitos de calificacion detallados en
el Capitulo Ill de la Seccion Especifica de
las bases.

Numeral 68.2. de los
articulos 68, 72, 73,
74, 75, 78 y 98 del
Reglamento.

! COMPARACION DE PRECIOS PARA BIENES Y SERVICIOS
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c) Evaluacidon econémica: tiene como Unico
factor de evaluacion el precio y consiste en
establecer el orden de prelacion de los
postores considerando en el primer lugar a
quien oferte el menor monto. El precio
ofertado no puede superar la cuantia de la
contratacion. Para proceder a la evaluacion
de la oferta econdémica se debe contar con
al menos dos ofertas que cumplan los
requisitos de calificacion.

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

5. En caso de empate, éste se realiza mediante
sorteo a través del SEACE de la Pladicop.

¢) Otorgamiento de la otorga la buena pro, mediante su publicacién en | Articulos 80, 81, 82,
buena pro el SEACE de la Pladicop, incluyendo los|{83 84 y 98 del

1. Definida la oferta ganadora, el oficial de compra

documentos que sustenten los resultados de la | Reglamento.
admision, calificacion, evaluacion y el
otorgamiento de la buena pro.

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

3. En caso de no obtener como minimo dos
ofertas que cumplan los requisitos de
calificacion, el procedimiento de seleccion se
declara desierto, conforme al articulo 98 del
Reglamento.

2.2

22.1

22.2

2.2.3

CONSIDERACIONES PARA TODOS LOS PROVEEDORES:

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

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

Las declaraciones juradas, formatos o formularios previstos en las bases y que conforman
la oferta deben estar debidamente firmados por el postor (firma manuscrita o digital, segun
la Ley N° 27269, Ley de Firmas y Certificados Digitales). No se acepta insertar la imagen
de una firma o visto. Las ofertas se presentan foliadas en todas sus hojas. El postor, el
representante legal, apoderado o mandatario designado se hace responsable de la totalidad
de los documentos que se incluyen en la oferta. El postor es responsable de verificar, antes
de su envio, que el archivo pueda ser descargado y su contenido sea legible.

' COMPARACION DE PRECIOS PARA BIENES Y SERVICIOS
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2.3

23.1

2.3.2

2.3.3

2.3.4

2.35

2.3.6

2.3.7

CONSIDERACIONES ADICIONALES PARA LOS CONSORCIOS:

En el caso de consorcios, basta que uno de sus integrantes haya sido invitado por la entidad
contratante para participar en el procedimiento de seleccion, para lo cual dicho integrante
debe contar con inscripcion vigente en el RNP como proveedor de bienes y/o servicios. Los
demas integrantes del consorcio deben contar con inscripcion vigente en el RNP para
consorciarse con aquel y presentar ofertas. No se considera consorcio a la asociacion de
personas de duracién ilimitada o indefinida que, denominandose consorcios, han sido
constituidas como personas juridicas en los Registros Publicos.

Los integrantes de un consorcio no pueden presentar ofertas individuales ni conformar mas
de un consorcio en un procedimiento de seleccién, o en un determinado item cuando se
trate de procedimientos de seleccion segun relacion de items.

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

a) Laidentificacidn de los integrantes del consorcio. Se debe precisar el nombre completo
o la denominacién o razén social de los integrantes del consorcio, segin corresponda.

b) La designacién del representante comun de consorcio.
¢) El domicilio comun del consorcio.

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

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

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

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

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

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

La acreditacion del requisito de calificacién de la experiencia del postor se realiza en base

COMPARACION DE PRECIOS PARA BIENES Y SERVICIOS
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2.3.8

2.39

a la documentacion aportada por los integrantes del consorcio que se hubieran
comprometido a ejecutar conjuntamente las obligaciones vinculadas directamente al objeto
materia de la contratacién, de acuerdo con lo declarado en la promesa de consorcio. Para
ello se debe seguir los siguientes pasos:

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

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

b) Sequndo paso: verificar que el integrante del consorcio que acredita la mayor
experiencia cumpla con un determinado porcentaje de participacion. En caso la entidad
contratante haya establecido en las bases un porcentaje determinado de participacion
en la ejecucion del contrato, para el integrante del consorcio que acredite mayor
experiencia, debe verificarse que éste cumple con dicho parametro a efectos de
considerar su experiencia.

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

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

i) Actividades de caracter administrativo o de gestion como facturacion,
financiamiento, aporte de garantias, entre otras.

i) Actividades relacionadas con asuntos de organizacién interna, tales como
representacion u otros aspectos que no se relacionan con la ejecuciéon de las
prestaciones, entre otras.

Tratandose de bienes, solo se consideran las obligaciones vinculadas directamente al objeto
de la contratacién como la fabricaciéon y/o comercializacion. No corresponde considerar la
experiencia presentada por los integrantes del consorcio que se obliguen a ejecutar las
demas actividades de la cadena productiva y actividades accesorias, tales como el aporte
de materias primas, combustible, infraestructura, transporte, envasado, almacenaje, entre
otras.

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

!
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CAPITULO III
RECURSO DE APELACION

3.1 ACCESO AL EXPEDIENTE DE CONTRATACION

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

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

3.2 RECURSO DE APELACION

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

El recurso de apelacién se presenta ante la mesa de partes digital o fisica del Tribunal de
Contrataciones Publicas o de la entidad contratante segun corresponda.

3.3 PLAZOS DE INTERPOSICION DEL RECURSO DE APELACION

La apelacién contra el otorgamiento de la buena pro o contra los actos dictados con
anterioridad a ella se interpone, como méaximo, dentro de los cinco (5) dias habiles siguientes
de haberse notificado el otorgamiento de la buena pro a través del SEACE de la Pladicop.

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

3.4 CONSIDERACIONES PARA LOS CONSORCIOS

Las garantias que presenten los consorcios para los recursos impugnativos, ademés de
cumplir con las condiciones establecidas en la Ley y el Reglamento, deben consignar
expresamente el nombre completo o la denominacion o razon social de los integrantes del
consorcio, en calidad de garantizados, de lo contrario no pueden ser aceptadas por las
entidades contratantes o el Tribunal de Contrataciones Publicas. No se cumple el requisito
antes indicado si se consigna Unicamente la denominacion del consorcio.
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CAPITULO IV
DEL CONTRATO

4.1. REQUISITOS PARA EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO:

Para perfeccionar el contrato, el proveedor o proveedores adjudicados presentan los

siguientes requisitos de conformidad con el articulo 88 del Reglamento:

CONSIDERACIONES ADICIONALES

BASE LEGAL

En caso el postor ganador de la buena pro sea un
consorcio, el contrato de consorcio se formaliza
mediante documento privado con firmas
legalizadas de cada uno de los integrantes ante
notario publico, el cual debe cumplir con los
siguientes requisitos:

a. Contener la informacién minima indicada en
el numeral 2.3.3 del Capitulo 1l de la Seccién
General de las presentes bases.

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

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

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

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

Literal b) del numeral
88.1 del articulo 88 y
89 del Reglamento.

REQUISITO

a) Contrato de
consorcio, de
ser el caso.

b) Cédigo de
cuenta
interbancaria
(CCl) o, en el
caso de
proveedores no
domiciliados, el
ndmero de
cuenta
bancaria y
nombre de la

El CCI es requisito indispensable para realizar una
transferencia entre cuentas de bancos diferentes,
requerido para efectuar el pago a los proveedores
domiciliados en el Peru.

Para los proveedores no domiciliados,
corresponde el ndimero de cuenta bancaria y
nombre de la entidad bancaria en el exterior.

Articulo 67 de la Ley.

Literal c) del numeral
88.1. del articulo 88
del Reglamento.
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entidad
bancaria en el
exterior.

¢) Documento Corresponde a la vigencia de poder del| Literal d) del numeral
que acredite | representante legal que acredite que cuenta con | 88.1 del articulo 88
que cuenta con facultades para perfeccionar el contrato.| del Reglamento.
facultades para| Asimismo, corresponde que el representante legal
perfeccionar el presente copia de su DNI.
contrato,
cuando En el caso de personas naturales, se solicita la
corresponda. copia del DNI del postor.

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

d) Propuestadela| Este requisito es obligatorio para todos los| Articulos 77, 83 y 84,
Institucién contratos que superen las 10 UIT. asi como la Décima
Arbitral elegida Disposicién
por el postor, Desde el 1 de enero de 2026, la institucion arbitral | Complementaria
de elegida debe encontrarse inscrita en el Registro de | Transitoria de la Ley.
corresponder. Instituciones Arbitrales y Centros de

Administracion de Juntas de Prevencion vy | Literal e) del numeral
Resolucién de Disputas (REGAJU). 88.1. del articulo 88
del Reglamento.
4.2. PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO
El postor ganador de la buena pro presenta los requisitos para perfeccionar el contrato
dentro del plazo de cinco (5) dias h&biles contabilizados desde el dia siguiente al registro
del consentimiento de la buena pro en el SEACE de la Pladicop o de que ésta haya quedado
administrativamente firme, de conformidad con los requisitos, procedimiento y plazos
dispuestos en los articulos 88, 89, 90 y 91 del Reglamento.
Cabe indicar que numeral 87.3 del articulo 87 del Reglamento establece que la entidad
contratante suscribe el contrato mediante firma digital, en caso de que el postor adjudicado
con la buena pro cuente con certificado digital emitido por una entidad de certificacién, de
acuerdo con la normativa de la materia. Excepcionalmente, la entidad contratante con el
debido sustento puede proceder a la firma del contrato mediante medios manuales.
4.3. CONSIDERACIONES PARA LOS DOCUMENTOS EXTENDIDOS EN EL EXTRANJERO

En el caso que los documentos requeridos para el perfeccionamiento del contrato incluyan
documentos publicos extendidos en el exterior, que no les sea aplicable el Convenio de la
Apostilla, se debe tener en cuenta que, de conformidad con lo previsto en el articulo 137 del
Reglamento Consular del Perd, aprobado mediante Decreto Supremo N° 032-2023-RE?,
para que estos surtan efectos legales en el Perl deben estar legalizados por los funcionarios
consulares peruanos competentes, cuyas firmas deben ser autenticadas posteriormente por
el area competente del 6rgano de linea consular, ademas de cumplir con los requisitos
adicionales que contemple la legislacion peruana para su validez en el Peru.

1 De conformidad con el numeral 84.1 del articulo 84 de la Ley, el arbitraje puede ser ad hoc solo en los casos en los que el

monto de la controversia no supere las diez UIT.

2 Decreto Supremo que aprueba el Reglamento Consular del Per y que modifica el Reglamento de la Ley del Servicio

Diplomético de la Republica en lo que corresponde a los cargos de los funcionarios consulares.
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4.4,

DISPOSICIONES FINALES

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

CONDICIONES ESPECIALES DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION

(EN ESTA SECCION LA ENTIDAD CONTRATANTE DEBE COMPLETAR LA INFORMACION EXIGIDA, DE ACUERDO A
LAS INSTRUCCIONES INDICADAS)
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1.1.

1.2.

1.3.

1.4.

1.5.

1.6.

CAPITULO |
GENERALIDADES

BASE LEGAL

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

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

- Ley 32185, Ley que aprueba el Presupuesto del Sector Publico para el Afio Fiscal 2025.

- Ley 32186, Ley de Equilibrio Financiero del Presupuesto del Sector Publico del afio fiscal
2025.

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

ENTIDAD CONTRATANTE

Nombre . RED INTEGRADA DE SALUD 2 CORONEL PORTILLO
RUC Ne° » 20601845335
Domicilio legal : JR. LOS TULIPANES MZA. 1 LOTE. 5 A.H. 7 DE JUNIO (A5

CUADRAS DEL COLISEO CERRADO), MANANTAY -
CORONEL PORTILLO — UCAYALI

Teléfono: : 972210820

Correo electrénico:

OBJETO DE LA CONVOCATORIA

El presente procedimiento de seleccion tiene por objeto la contratacion de SERVICIO DE
IMPRESION DE FORMATO UNICO DE ATENCION (FUA) PARA EL REGISTRO DE
ATENCION DE PACIENTES AFILIADOS AL SIS DE LA JURISDICCION DE LA RED
INTEGRADA DE SALUD 2 CORONEL PORTILLO.

CUANTIA DE LA CONTRATACION?

No aplica
EXPEDIENTE DE CONTRATACION

El expediente de contratacion fue aprobado el 03 de Julio del 2025.
FUENTE DE FINANCIAMIENTO

DONACIONES Y TRANSFERENCIAS

3 El monto de la cuantia de la contratacion indicado en esta seccion de las bases no debe diferir del monto de la cuantia de
la contratacién consignado en la ficha del procedimiento de seleccién en el SEACE de la Pladicop. No obstante, de existir
contradiccion entre estos montos, prima el monto de la cuantia de la contratacion indicado en las bases aprobadas.

—
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2.1.

2.2.

CAPITULO I
DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

CRONOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

La convocatoria se realiza través del SEACE de la Pladicop en la fecha sefialada en el
cronograma. En esa misma fecha, se remite invitacion a un minimo de tres proveedores para
gue presenten sus ofertas, adjuntando las bases (Anexo N° 1)%.

CONTENIDO DE LAS OFERTAS

La oferta contiene® la siguiente documentacion:

Documentacién de presentacion obligatoria

2.2.1.1.

Documentos parala admision de la oferta

El oficial de compra verifica la presentacion de los documentos sefalados en el
presente acapite. De no cumplir con lo requerido, la oferta se considera no admitida.

a)

b)

c)

d)

Formato de Presentacion de Oferta y Declaracion Jurada del postor. (Anexo
N° 2)

Pacto de integridad. (Anexo N° 3)
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. Cuando la persona natural cuente con apoderado, copia
del poder otorgado y copia del documento nacional de identidad o documento
analogo del apoderado.

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

Advertencia

De acuerdo con el articulo 4 del Decreto Legislativo N° 1246, Decreto Legislativo que
aprueba diversas medidas de simplificacion administrativa, las entidades estan
prohibidas de exigir a los administrados o usuarios la informacion que puedan obtener
directamente mediante la interoperabilidad a que se refieren los articulos 2 y 3 de dicho

Decreto Legislativo. En esa medida, si la entidad contratante es usuaria de la Plataforma

de Interoperabilidad del Estado — PIDE® y siempre que el servicio web se encuentre
activo en el Catalogo de Servicios de dicha plataforma, no correspondera exigir el
certificado de vigencia de poder y/o documento nacional de identidad.

Promesa de consorcio con firmas digitales, o en su defecto, firmas legalizadas,
de ser el caso, en la que se consigne los integrantes, el representante comun,
el domicilio comun y las obligaciones a las que se compromete cada uno de los
integrantes del consorcio, asi como el porcentaje equivalente a dichas
obligaciones. (Anexo N° 4)

De acuerdo con los articulos 63, 64 y 97 del Reglamento.

5 La omision del indice no determina la no admisién de la oferta.

6

Para mayor informacién de las Entidades usuarias y del Catalogo de Servicios de la Plataforma Nacional de
Interoperabilidad — PIDE ingresar al siguiente enlace _https://www.gob.pe/741-plataforma-nacional-de-interoperabilidad

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

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

f) Declaracion Jurada de cumplimiento de condiciones para la aplicacion de la
exoneracion del IGV. (Anexo N° 6)

Importante para la entidad contratante

Este requisito Unicamente se solicita al proveedor que fuera beneficiario de la
exoneracion al IGV de la Ley N° 27037, Ley de Promocion de la Inversion en la
Amazonia.

2.2.1.2. Documentos para acreditar los requisitos de calificacion

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

Advertencia

Se recuerda que la implementacion de la Ficha Unica del Proveedor (FUP) es progresiva.
Asimismo, el Reglamento sefiala que el OECE informa mediante comunicado la
implementacion de los rubros de informacion que componen la FUP, asi como la fecha a
partir de la cual las entidades contratantes no pueden exigir la presentacion a los
proveedores de dicha documentacion en los procedimientos de seleccion, debiendo
verificarla directamente en la FUP.

2.3. REQUISITOS PARA PERFECCIONAR EL CONTRATO

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

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

b) Cddigo de cuenta interbancaria (CCI) o, en el caso de proveedores no domiciliados, el
ndmero de su cuenta bancaria y nombre de la entidad bancaria en el exterior.

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

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

e) Autorizacion de notificaciones durante la ejecucién del contrato al correo electrénico
contemplado en el contrato (Anexo N° 7).

f)  Institucion Arbitral elegida por el postor (Anexo N° 8).

N DE PRECIOS PARA BIENES Y SERVICIOS
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La Institucion Arbitral es elegida por el postor ganador de la buena pro de la lista de instituciones (X
arbitrales que haya propuesto la entidad contratante en las bases del procedimiento de seleccion. Para Ef
dicho efecto, al remitir los documentos para la suscripcion del contrato, el postor ganador de la buena =
pro comunica a la entidad contratante la Institucion Arbitral elegida de la referida lista, caso contrario, 8
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2.4,

2.5.

)

acuerda con la entidad contratante una Institucion Arbitral distinta. En caso de falta de acuerdo, la
Institucion Arbitral es elegida de la mencionada lista por la entidad contratante de manera definitiva.
Las partes pueden establecer estipulaciones adicionales o modificatorias del convenio arbitral, en la
medida que no contravengan las disposiciones de la normativa de contrataciones publicas y/o las
disposiciones especiales contenidas en la normativa general de arbitraje".

Declaracion Jurada actualizada de Desafectacion de impedimento (Anexo N° 9) y la
documentacion que acredite dicha desafectacion.

Advertencia

e Elrequisito indicado en el literal g) Unicamente se solicita si el postor adjudicado hubiera presentado
la Declaracion Jurada de desafectacion del impedimento en el procedimiento de seleccion al
registrarse como participante.

e De acuerdo con el articulo 4 del Decreto Legislativo N° 1246, las entidades estan prohibidas de
exigir a los administrados o usuarios la informacién que puedan obtener directamente mediante la
interoperabilidad a que se refieren los articulos 2 y 3 de dicho Decreto Legislativo. En esa medida,
si la entidad contratante es usuaria de la Plataforma de Interoperabilidad del Estado — PIDE” y
siempre que el servicio web se encuentre activo en el Catalogo de Servicios de dicha plataforma,
no correspondera exigir los documentos previstos en los literales €) y f) del presente numeral.

e En caso el postor declare la inaplicabilidad del impedimento Tipo 4.D del inciso 4 del numeral 30.1
del articulo 30 de la Ley, referido a las personas inscritas en el Registro de Deudores Alimentarios
Morosos del Poder Judicial (Redam) presenta la Declaracion Jurada respectiva (Anexo N° 12).

INTERPOSICION DE RECURSO DE APELACION

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

N° de . 00512076386

Cuenta

Banco N BANCO DE LA NACION
N° CCI8 N [ttt iee e ]

PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO

2.4.1. El contrato se perfecciona con la recepcion de la Orden de Servicio.

2.4.2. En caso el contrato se perfeccione mediante un contrato, la entidad contratante suscribe

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

El contrato firmado digitalmente se remite a la siguiente direccién electronica:
rscplogistica2023@gmail.com en caso de no contar con firma digital, la suscripcién del

" Para mayor informacion de las entidades usuarias y del Catalogo de Servicios de la Plataforma de Interoperabilidad del
Estado — PIDE ingresar al siguiente enlace https://www.gob.pe/741-plataforma-nacional-de-interoperabilidad

8 En caso de transferencia interbancaria.
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contrato se realiza en Unidad de Logistica de la Red Integrada 2 Coronel Portillo, en el JR.
LOS TULIPANES MZ. A LOTE 05, AA. HH 07 DE JUNIO, MANANTAY-CORONEL
PORTILLO-UCAYALI.

2.6. FORMA DE PAGO

El pago se realiza de conformidad con lo establecido en el articulo 67 de la Ley, y conforme
lo regulado en el respectivo objeto contractual y sistema de entrega que corresponda.

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

La entidad contratante realiza el pago de la contraprestacion pactada a favor del contratista
en UNICO PAGO

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

- Documento en el que conste la conformidad de la prestacién efectuada suscrita por el
servidor responsable de la Unidad de Seguros.

- Comprobante de pago.
- Orden de Servicio.

Salvo los documentos que emite la entidad contratante, es decir, de recepcion y
verificacion, asi como de conformidad, el contratista debe presentar la
documentacion restante la Unidad de Logistica de la Red Integrada de Salud 1
Coronel Portillo, sito en JR. LOS TULIPANES MZ. A LOTE 05, AA. HH 07 DE JUNIO,
MANANTAY-CORONEL PORTILLO-UCAYALI.

Advertencia

En caso se verifigue que el proveedor tiene multas impagas que no se encuentren en procedimiento
coactivo, se incorpora al contrato una clausula de compromiso de pago de la multa, estableciéndose que
durante la ejecucion del contrato la entidad contratante retiene de forma prorrateada hasta el 10% del
monto del contrato, para el pago o amortizaciéon de multas, conforme se propone en la Clausula Quinta de
la proforma de contrato..

H COMPARACION DE PRECIOS PARA BIENES Y SERVICIOS
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CAPITULO III
REQUERIMIENTO

Advertencia

Al elaborar las bases, los evaluadores incluyen en esta seccién el requerimiento que forma parte
del expediente de contratacién aprobado. El area usuaria es responsable de formular
adecuadamente el requerimiento, en coordinaciéon con la dependencia encargada de las
contrataciones, de conformidad con el articulo 20 del Reglamento. El requerimiento debe
elaborarse de acuerdo con el formato consignado en este capitulo y estar incluido en el cuadro
multianual de necesidades.

FINALIDAD PUBLICA DE LA CONTRATACION

La presente busca garantizar la dotacion de manera oportuna de formatos Unicos de
atencion FUAs, a los establecimientos y las areas de salud de la Red Integrada de Salud 2
de Coronel Portillo. Con la finalidad de registrar las atenciones de salud realizadas a los
asegurados SIS.

DESCRIPCION GENERAL DEL REQUERIMIENTO

El servicio de impresion de formato Unico de atencion FUA, para la atencion de usuarios SIS
en los establecimientos de jurisdiccion de la red integrada de salud 2 coronel portillo.

CONDICIONES DE CONTRATACION

a. Modalidad de pago
El contrato se rige por la modalidad de ZUMA ALZADA, de conformidad con el articulo 130
del Reglamento.

b. Plazo de la entrega de los bienes o de prestacion del servicio
El servicio materia de la presente convocatoria se entregan/prestan en el plazo de 05 dias
calendarios, en concordancia con lo establecido en el expediente de contratacion.

c. Lugar de entrega prestacién del servicio

La Entrega se realizara en la unidad de seguros de la Red Integrada de Salud 2 Coronel
Portillo, ubicado entre Jr. Tulipanes Mz.C Lt. 2 con Av. Tupac (Manantay — Coronel Portillo -
Ucayali).

d. Penalidad

En caso de retraso injustificado del contratista en la ejecucién de las prestaciones objeto del
contrato, la entidad contratante le aplica automaticamente una penalidad por mora por cada
dia de atraso que le sea imputable. La aplicacién de penalidades no debe exceder el 10% del
monto vigente del contrato o, de ser el caso, del item correspondiente, y se rige por los
articulos 119 y 120 del Reglamento.

e. Solucién de controversias desde el perfeccionamiento del contrato
Las controversias que surjan entre las partes durante la ejecucion del contrato se resuelven
mediante conciliacion, cuando sea pactado y arbitraje.

Para el arbitraje, el postor ganador de la buena pro selecciona a uno de las siguientes
Instituciones Arbitrales para administrar el arbitraje: CENTRO DE ARBITRAJE DE
RESOLUCION DE DISPUTAS — CCITU DE LA CAMARA DE COMERCIO, INDUSTRIA Y
TURISMO CENTRAL.

H COMPARACION DE PRECIOS PARA BIENES Y SERVICIOS
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3.4.

TERMINO DE REFERENCIA

7 GOBIERNO REGIONAL DE UCAYALI
.5  DIRECCION REGIONAL DE SALUD UCAYALI
RED DE SALUD CORONEL PORTILLO

TERMINOS DE REFERENCIA

SERVICIO DE IMPRESION DE FORMATOS UNICOS DE ATENCION
-FUA

1. AREA SOLICITANTE:
Unidad de seguros
OBJETO DEL SERVICIO:

El objetivo del servicio de impresion de formatos tnicos de atencién — FUAS, para

N

dotar a los establecimientos que pertenecen a la Red integrada de Salud 2 de Coronel
Portillo y sus respectivas areas, para la atencion de los asegurados al sistema integral
de salud, de manera oportuna en marco del convenio vigente entre el SEGURO
INTEGRAL DE SALUD, GOBIERNO REGIONAL DE UCAYALI Y EL FONDO
INTANGIBLE SOLIDARIO DE SALUD.

3. FINALIDAD PUBLICA:
La presente busca garantizar la dotacién de manera oportuna de formatos Unicos de
atencion FUAs, a los establecimientos y las dreas de salud de la Red Integrada de Salud
2 de Coronel Portillo. Con la finalidad de registrar las atenciones de salud realizadas a

los asegurados SIS.

4. ANTECEDENTES:

La Red Integrada De Salud 2 Coronel Portillo, en marco del convenio SIS-FISSAL
incorpora el presupuesto para garantizar las atenciones a los asegurados al SIS de la
jurisdiccion de la Red Integrada de Salud 2 Coronel Portillo.

. DESCRIPCION DEL SERVICIO:
El servicio de impresion de formato tnico de atencién FUA, para la atencién de
usuarios SIS en los establecimientos de jurisdiccion de la red integrada de salud 2

coronel portilio, deberan cumplir con las siguientes caracteristicas:

FORMATOS UNICOS DE ATENCION CON LOTE 2025

COMPARACION DE PRECIOS PARA BIENES Y SERVICIOS
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LOTE DESCRIPCION ESPECIFICACIONES CANTIDAD 2D META
DE MEDIDA
Papel autocopiativo color Blanco y
ei segundo color azul.
Papel de 56 gr ambos papeles.
Tamafio 34 cm de largo x 22 de
Servicio De Impresion de ancho.
Formatos Giicos de impresion un original + una copia 475 Blogues
2025 | atencion —FUA— anverso y reverso autocopiativo. 1 por 100 0144
AUTOCOPIABLE Numeracién de formato anversoy unidades
ORIGINALY COPIA reverso.
Numéracién deacordeala
codificacion segln modelo.
Tipo de letra, segin el tipo y
tamafio del modelo adjunto.
FORMATO DE ATENCION CON LOTE 2026
UNIDAD
LOTE DESCRIPCION ESPECIFICACIONES CANTIDAD META
DE MEDIDA
Papel autocopiativo color Blanco y
el segundo color azul.
Papel de 56 gr ambos papeles.
Tamafio 34 cm de largo x 22 de
Servicio De Impresion de ancho.
Formatos unicos de Impresion un original + una copia 2421 Bloques
2025 | atencion—FUA— anverso y reverso autocopiativo. 1 por 100 0144
AUTOCOPIABLE Numeracién de formato anversoy unidades
ORIGINAL Y COPIA reverso.
Nurheracidn de acorde a la
codificacidn segiin modelo.
Tipo de letra, segtn el tipoy
tamaiio del modelo adjunto.
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El requerimiento es referencial, por lo que la entidad, durante la ejecucion contractual
podrd variar las cantidades solicitadas de acuerde 2 su demanda real y necesidad
presentada.
o  Formato tinico de atencién - FUA: LOTE 2025
EN EL NUMERO DE FORMATO SE DEBERA CONSIDERAR SEGUN SE DETALLA POR AMBOS LADOS
DE CADA BLOQUE X 100.
NUMERO DE CODIGO RENIPRES ARO NUMERO CORRELATIVO COLOR ROJO
COLOR NEGRO COLOR NEGRO
NUMERO DE FORMATO
00005556 | 25 00000001
DE LA PRESTADORA DE LOS SERVICIOS DE SALUD SEGUN SE DETALLA:
DE LA INSTITUCION FRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD
CODIGO RENAES DEL EE. SS. NOMBRE DEL EE. SS. QUE REALIZA LA ATENCION
00005556 CENTRO DE SALUD 9 DE OCTUBRE
CODIGO RENIPRES EN COLOR AZUL NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO EN COLOR AZUL
Se detalla establecimientos, cantidades y correlativos, SE ADJUNTA MODELO.
Ne EE.SS NIVEL CODIGO | CANTIDAD [ DESDE HASTA
1 CENTRO DE SALUD 9 DE OCTUBRE -4 00005556 5000 ! 00075001 | 00080000
2 CENTRO DE SALUD BELLAVISTA -3 00005552 2000 00035501 | 00037500
CENTRO DE SALUD MENTAL COMUNITARIO
3 PROCERES DE LA INDEPENDENCIA I3 00027062 500 00014001 | 00014500
4 CENTRO DE SALUD FRATERNIDAD -3 00005563 4000 00068501 | 00072500
5 PUESTO DE SALUD LA FLORIDA I-2 00005561 3500 00063001 | 00066500
6 CENTRO DE SALUD MICAELA BASTIDAS I-3 00005558 2500 00037001 | 00039500
PUESTO V] ORA DE LAS
7 DE: SALUD HUESTRASER 12 | 00005557 | 2500 | 00045001 | 00047500
MERCEDES
8 PUESTO DE SALUD NUEVA MAGDALENA I-2 00005560 2500 00035601 | 00038100
9 PUESTO DE NUEVA PUCALLPA KM 13.500 -1 00032247 1500 00026501 | 00028000
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10 PUESTO DE SALUD NUEVO BOLOGNESI. -2 00005562 2000 . 00027101 | 00029100
11|  PUESTO DESALUD SANTA ELENA 1 | ooo0ss71 | 100 | 00002101 | 00002200
12 PUESTO DE SALUD CUNCHURI I-1 00005487 100 60003801 00003900
13 PUESTO DE SALUD GALILEA -2 00005499 100 00005231 | 00005330
14 CENTRO DE SALUD IPARIA 13 | ccoosass | 3000 | 00037001 | 00040000
15| PUESTODESAIUDNUEVOAHUAYPA | L | 00005430 | 100 | 00008001 | 00008100
16 | PUESTO DE SALUD SANTA ROSA DE SHESHEA -1 00005500 200 00002601 | 00002800
17 PUESTO DE SALUD SHARARA -2 00005498 200 00005001 | 00005200
18 PUESTO DE SALUD BELLAFLOR -2 00005475 200 00003001 | 00003200
19 |  PUESTODESALUD iSLA LIBERTAD Fi | 00007359 | 200 | 00004701 | 00004900
20 PUESTO DE SALUD JUNIN PABLO -2 00005474 200 00006801 | 00007000
21 CENTRO DE SALUD MASISEA 13 | 00005463 | 2500 | 00037561 | 00040060
22 PUESTO DE SALUD PUTAYA -1 00005473 200 00005001 | 00005200
23 PUESTO DE SALUD VINUNCURO -1 00005484 200 00006501 | 00006700
g | EHEOIRAN A 1 | 0000s470 | 200 | 00004251 | 00004450
25 CENTRO DE SALUD PURUS -3 00005527 800 00020001 | 00020800
26 CENTRO DE SALUD 7 DEJUNIO -3 00005554 i 3500 00061601 | 00065100
g7 | CRMRERE LS PEIHLNRT '3 | 00029247 | 400 | 00014801 | 00015200
28 PUESTO DE SALUD LUZ Y PAZ -1 00007453 2000 00029001 | 00031000
29 PUESTO DE SALUD MANANTAY -2 00005553 2500 00037101 | 00039600
30 PUESTO DE SALUD NUEVA BETANIA -1 00005460 200 00004001 | 00004200
a1 | puesToDESALUDNUEVOSANIUAN | 12 | oooosass | soo | 00013001 | 00013500
32 CENTRO DESALUD SAN FERNANDO -4 00005551 { 350 00063001 | 00071500
33 PUESTO DE SALUD BREU b2 | oooossi3 | 1000 | 0008890 | 00003889
TOTA! 47900
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o Formato unico de atencién - FUA: LOTE 2025
EN EL NUMERO DE FORMATO SE DEBERA CONSIDERAR SEGUN SE DETALLA POR AMBOS LADOS
DE CADA BLOQUE X 100.
NUMERO DE CODIGO RENIPRES ARNO NUMERO CORRELATIVO COLOR ROJO
COLOR NEGRO COLOR NEGRO
NUMERO DE FORMATO
00005556 | 26 | 00000001
DE LA PRESTADORA DE LOS SERVICIOS DE SALUD SEGUN SE DETALLA:
DE LA INSTITUCION PRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD
CODIGO RENAES DEL EE. SS. NOMBRE DEL EE. SS. QUE REALIZA LA ATENCION

00005556 CENTRO DE SALUD 9 DE OCTUBRE

CODIGO RENIPRES EN COLOR AZUL NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO EN COLOR AZUL

Se detalla establecimlentos, cantidades y correlativos, SE ADJUNTA MODELO.
N EE.SS NIVEL| CODIGO | CANTIDAD | DESDE HASTA
1 CENTRO DE SALUD 9 DE OCTUBRE I-4 | 00005556 25000 | 00000001 00025000
2 CENTRO DE SALUD BELLAVISTA 1-3 | 00005552 8500 00000001 00008500

CENTRO DE SALUD MENTAL COMUNITARIO
3 PROCERES DE LA INDEPENDENCIA I-3 | 00027062 3000 |00000001| 00003000
< PUESTO DE SALUD CHANCAY I-1 | 00005574 300  |00000001| 00000300
5 | PUESTO DE SALUD DOS DE MAYO KM.12 I-1 | 00005564 600 00000001 00000600
6 CENTRO DE SALUD FRATERNIDAD I3 | 00005563 18000 | 00000001 00018000
7 PUESTO DE SALUD LA FLORIDA -2 | 00005561 15000 | 00000001 00015000
8 CENTRO DE SALUD MICAELA BASTIDAS -3 | 00005558 10000 | 00000001 00010000
PUESTO DE SALUD NUESTRA SENORA DE

9 LAS MERCEDES I-2 | 00005557 10000 (00000001| 00010000
10| PUESTO DE SALUD NUEVA MAGDALENA I-2 | 00005560 10000 | 00000001 00010000
11| PUESTO DE NUEVAPUCALLPAKM 13.500 | I-1 | 00032247 5000 00000001 00005000
12| PUESTO DE SALUD NUEVO BOLOGNESI. -2 | 00005562 7000 00000001 00007000
13 PUESTO DE SALUD SANTA ELENA -1 | 00005571 600 00000001 00000600
14| PUESTO DE SALUD TUPAC AMARU KM 15 I-1 | 00005442 800 00000001 00000800
15 PUESTO DE SALUD YANAMAYO I-1 | 00005575 500 00000001 00000500
16 PUESTO DE SALUD AMAQUIRIA -1 | 00005491 800 00000001 00000800
17 PUESTO DE SALUD CACO MACAYA -1 | 00005497 1000 00000001 00001000
18| PUESTO DE SALUD COLONIA DEL CACO. i-1 | 00005452 1000 00000001 00001000
19 PUESTO DE SALUD CUNCHURI I-1 | 00005487 1000 00000001 00001000
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20 PUESTO DE SALUD CURIACA DEL CACO -1 00005488 1000 00000001 00001000
2 PUESTO DE SALUD GALILEA 12 | 00005493 | 1000 |00000001| 00001000
22 CENTRO DE SALUD IPARIA 3 00005486 11000 00000001 00011000
53| PUESTODESALUD NUEVASAMARIA | -1 | 00018763 | 1000 |00000001] 00001000
24 PUESTO DE SALUD NUEVO AHUAYPA -1 00005490 1000 00000001 00001000
25 PUESTO DE SALUD NUEVO NAZARETH -1 00005493 500 00000001 00000500
26| PUESTODESALUDPUEBLONUEVODEL | |y | gooosess | 500 [00000001| 00000500
27 PUESTO DE SALUD PUERTO BELEN -1 00005489 500 00000001 00000500
28 PUESTO DE SALUD PUERTO NUEVO -1 00005501 500 00000001 00000500
2 PUESTO DE SALUD RUNUYA 1 | 000054% | 500  |00000001| 00000500
ag| YUEIORE 52;‘;;@"“ ROSADE | |1 | oooosso0 | 1000 |00000001| 00001000
31 PUESTO DE SALUD SHARARA -2 00005498 1000 00000001 00001000
2 PUESTO DE SALUD UTUCURO '1 | 00005494 | 500 |00000001| 00000500
33| PUESTO DE SALUD BELLA FLOR 12 | 00005479 | 800  |0000000L| 00000800
3 PUESTO DE SALUD CAIMITO 12 | 00005475 | 800 |00000001] 00000800
35 PUESTO DE SALLID CHARASMANA -1 00014071 800 00000001 00000800
36 PUESTO DE SALUD ISLA LIBERTAD -1 00007359 800 00000001 00000800
37 PUESTO DE SALUD JUNIN PABLO -2 00005474 800 00000001 00000800
38 CENTRO DE SALUD MASISEA I3 00005469 11000 00000001 00011000
39 PUESTO DE SALUD NOHAYA 1 | 00005481 | 500 |00000001] 00000500
20| PUESTO DE SALUD NUEVO HORIZONTE | 1 | 00005482 | 600 |00000001] 00000600
41 PUESTO DE SALUD NUEVO PARAISO -1 00010764 800 00000001 00000800
42 PUESTO DE SALUD PUERTO ALEGRE -2 00005477 800 00000001 00000800
3 PUESTO DE SALUD PUTAYA 11 | 00005473 | 1000 |00000001] 00001000
PUESTO DE SALUD SAN PEDRO DE
a4 T 11 | oooosa7s | 500 |00000001| 00000500
PUESTO DE SALUD SANTA FE DE
45 PR 11 | oooosss3 | 300 |ooooooor|  ooooosoo
PUESTO DE SALUD SANTA ROSA DE
46 S 11 | cooosa7s | 800 00000001 00000800
47| PUESTODESALUDSANTAROSADE | 5 | 4o005472 | 800  |00000001| 00000800
MASISEA
48 | PUESTO DE SALUD SANTA ROSA DE TAMAYA| I-1 00009854 800 00000001 00000800
PUESTO DE SALUD VARGAS GUERRA I-1 00007460 800 00000001 00000800
PUESTO DE SALUD VINUNCURO -1 00005484 800 00000001 00000800
PUESTO DE SALUD VISTA ALEGRE DE
ot 11 | oooosa70 | 800  |00000001| 00000800
PUESTO DE SALUD BALTA 1 | 00005529 | 400 |00000001] 00000200
PUESTO DE SALUD GASTA BALA -1 00005531 800 00000001 00000800
PUESTO DE SALUD MIGUEL GRAU -1 00016729 500 00000001 00000500
PUESTO DE SALUD NUEVA LU‘Z -1 00005533 500 00000001 00000500
PUESTO DE SALUD PALESTINA F1 | 00005530 | 500 |00000001] 00000500
CENTRO DE SALUD PURUS 13 | 00005527 | 3000 |0000000L] 00003000
PUESTO DE SALUD SAN BERNARDO | -1 | 00005532 | 600 |00000001] 00000600
PUESTO DE SALUD SAN MARCOS -1 00005528 400 00000001 00000400
CENTRO DE SALUD 7 DE JUNIO -3 00005554 18000 00000001 00018000
PUESTO DE SALUD ABUJAO 12 | 00005476 | 600 |00000001] 00000600
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62 PUESTO DE SALUD CALLERIA 11 | ocoossss | 300  |00000001] 00000300
. CENTRO DE SALUD MENTAL NUEVO . =
63 R, i3 | 00025247 | 1800 |0000000i| 00001800
64 PUESTO DE SALUD EXITO 1 | 00005455 | 600 |00000001| 00000600
PUESTO DE SALUD JUAN VELASCO
65 A 11 | oooo7629 | 500 |00000001| 00000500
3 PUESTO DE SALUD LUZ Y PAZ 1 | 00007453 | 6000 |00000001| 00006000
67 PUESTO DE SALUD MANANTAY 2 | 00005553 | 10000 |0000000L| 00010000
68 PUESTO DE SALUD MAZARAY 1 | 00005453 | 800 |00000001| 00000800
69 PUESTO DE SALUD NUEVA ALIANZA -1 00007224 300 00000001 00000300
70 PUESTO DE SALUD NUEVA BETANIA -1 00005460 800 00000001 00000800
71| PUESTO DE SALUD NUEVO BAGAZAN | 1 | 00005458 | 400 _ |00000001| 00000400
721 PUESTO DE SALUD NUEVO SANJUAN | 12 | 00005451 | 1800 |0000000L| 00001800
73| PUESTO DE SALUD NUEVO SAPOSOA | -1 | 00005466 | _ 400 |00000001| _ 00000400
74 PUESTO DE SALUD NUEVO UTUQUINIA -1 00005465 400 00000001 00000400
75| PUESTO DE SALUD PATRIA NUEVA 1 | 00010038 | 400 |00000001| 00000400
76| PUESTO DE SALUD PUCALLPILLO 1 | 00005555 | 800 |00000001| 00000800
771 PUESTO DE SALUD PUERTO BETHEL | 1 | 00005452 | 400  |00000001| 00000400
78| PUESTO DE SALUD SAN ANTONIO 1 | 00005462 | 400 _ |00000001| 00000400
79| CENTRO DE SALUD SAN FERNANDO 14 | 00005551 | 20000 |00000001| 00020000
PUESTO DE SALUD SAN MIGUEL DE
80 e 11 | ocoosses | 300  |00000001| 00000300
PUESTO DE SALUD SANTA CARMELA DE
81 iRl 11 | conosas7 | 200 |oocococo1|  ooooodco
PUESTO DE SALUD SANTA ISABEL DE
82 Lo 11 | oooosass | 800  |00000001| 00000800
33| PUESTO DE SALUD SANTA ROSA DEABUJAO | 12 | 00005480 | 1000 |00000001| 00001000
84 PUESTO DE SALUD SANTA SOFIA -1 00005463 400 00000001 00000400
gg| PUESTODE 5";:&3’;’:” TERESADE | 1 | gooo7a417 | 400 |00000001| 00000400
PUESTO DE SALUD SANTO DOMINGO DE
86 op 12 | cooosase | 500  |00000001| 00000500
87 PUESTO DE SALUD TACSHITEA 12 | 00005461 | 500  |00000001| 00000500
88 PUESTO DE SALUD BREU 12 | 00005513 | 3000 |00000001| 00003000
89 PUESTO DE SALUD DULCE GLORIA I-1 00005526 500 00000001 00000500
90 PUESTO DE SALUD SAWAWO 11 | 00016453 | 500 |00000001| 00000500
TOTAL 242100

Segun la normativa vigente el formato unico deberé ser impresa segtin se detalla por establecimiento de salud
y segtn modolo adjunto como prosigue:

El requerimiento es referencial, por lo que la entidad, durante la ejecucion contractual

podra variar las cantidades solicitadas de acuerdo a su demanda real y necesidad

presentada.

Si el contratista no considera la recomendacion de la forma de entrega (empaquetados

y embalados con papel film y rotulado con el nombre cantidades y numeracion), las

impresiones con defecto se devolveran inmediatamente, no otorgando conformidad de
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pago hasta que estas sean remplazadas segln caracteristicas especificas en los
términos de referencia.
Si el contratista no considera la recomendacion la forma de entrega, los costos que

demanden el reemplazo de las impresiones seran asumidos por el contratista.

A. REQUISITOS DEL PROVEEDOR
Los postores deberan cumplir con los siguientes requisitos:

Personal natural o juridico con RUC inscrito en el Registro Nacional de Proveedores con

vigencia como proveedor de servicios a coniratar.

No estar incluido en el Registro de Proveedores Inhabilitados para contratar con el
Estado.

No estar comprendido en ninguno de los impedimentos sefialados en el articulo 30° de

la Ley General de Contrataciones Publicas.

Se consideran servicios similares a los siguientes: SERVICIOS DE IMPRESION DE
FORMATERIA EN GENERAL PARA EL SECTOR SALUD PRIVADC O PUBLICO.

Si se trata de Consorcio: Promesa de Consorcio con firmas legalizadas, siendo el menor
porcentaje de participacion de 50% para cada uno de los integrantes.

= De la entrega de pre diserios

o El postor adjudicado debera tener actividad econémica de empresas del
rubro grafico.

o Una vez recibido la notificacion de la orden de servicio o firmado el
contrato, el postor adiudicado debera realizar las coordinaciones
respectivas con el area usuaria para la entrega de los modelos y pre
disefios, en un plazo que no excedera de dos (02) dias calendarios.

o El contratista entregara la(s) prueba(s) de texto y las pruebas de color de
todos los formatos, para su aprobacion, en un plazo que no excedera de
02 dias calendarios, vemitiendo un ejemplar impreso de cada sub
items para su respectiva aprobacién.

o Siendo responsable el area usuaria y postor adjudicado de la ejecucion

de los plazos respectivos.
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o El 4rea usuaria firmara en sefial de conformidad, en el reverso de la

muestra, consignando fecha hora y el registro de los profesionales (Area
usuaria) quienes han dado su aprobacion.

6. PLAZO DE ENTREGA:
El plazo de entrega seré de cinco (05) dias calendarios. A partir del dia siguiente de
notificada la orden de servicio, en concordancia con lo establecido en el expediente de
contratacion.
Primera entrega: total
El mismo que se computa desde el dia siguiente de nofificada la Orden de Servicio.

7. GARANTIA

Los servicios ofertados tendran una garantia contra cualquier deterioro o deficiencia de
fabrica que pueda manifestarse durante su uso normal, la garantia minima de servicio
tendra una vigencia no menos de un (01) afio, contada a partir de la fecha sefialada en

el Acta de recepcion.
8. RESONSABILIDAD 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
literal ¢) del numeral 69.2 del articulo 69 de la Ley General de Contrataciones Publicas

y numeral 144.9 de su Reglamento.

El plazo maximo de responsabilidad del contratista es de UN ANO, contado a partir de
la conformidad otorgada por LA ENTIDAD.

9. SISTEMA DE CONTRATACION

Suma alzada

.LUGAR DE ENTREGA - RECEPCION:

La Entrega s realizara en la unidad de seguros de la Red Integrada de Salud 2 Coronel
Portillo, ubicado entre Jr. Tulipanes Mz.C Lt. 2 con Av. Tupac (Manantay — Coronel

Portillo - Ucayali)
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11. REPOSICION DE SERVICIO DEFECTUOSO:
Los servicios requeridos que no se encuentren en optimas condiciones para sii Uiso, 0
que presenten defectos, ralladuras, enmendaduras, rupturas y otros, deberan ser
repuestos en un plazo no mayor a los tres (03) dias calendarios contados a partir del
dia siguiente de Recepcionado la notificacion.

12. RECEPCION Y CONFORMIDAD DE LA PRESTACION: (Obligatorio)
La recepcion del servicio estara a cargo del responsable del &rea de produccion, previa
revision de la Orden de Servicio, el area usuaria debera firmar la conformidad.

13. EMBALAJE Y/O RATULADO
Los formatos tinicos de atencién — FUA, deberén estar debidamente embalados, a fin
de que lleguen en perfectas condiciones, siendo total responsabilidad del contratista.
El embalaje consiste en bolsas y/o cajas especiales selladas que aislen al material de
la humedad y contaminacion.
El embalaje puede presentar las condiciones descritas anteriormente o pueden ser
mejores segun lo recomendado por el proveedor y que asegure el correcto traslado.

14. FORMA DE PAGO: (Obligatorio)
El pago se realizara en moneda nacional, una vez recibido el servicio, recepcién sera
firmada por el area usuaria, Conformidad del Servicio sera emitida por el Area Usuaria,
a la presentacion del comprobante de pago (factura).

15. PLAZO PARA EL PAGO: (Obligatorio)

Se realizara mediante abono al Cédigo de Cuenta Interbancaria (CCI) comunicada por
el proveedor, El pago se realiza en un plazo méximo de diez dias habiles luego de
otorgada la conformidad por parte del 4rea usuaria y es prorrogable, previa justificacion
de la demora, por cinco dias habiles, luego de haber recibido la conformidad por parte
de area usuaria informe y lista de los pasajeros, y de encontrarse completo el expediente
para el pago.

A

16. RESPONSABILIDAD DEL CONTRATISTA: (Obligatorio)
El contratista es responsable por la calidad de los servicios ofertados, por un plazo
(segtn lo indicado en su cotizacién) y por los vicios ocultos del servicio por un plazo de

un (01) afio, contado a partir del dia siguiente de la conformidad otorgada.
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17. PENALIDADES: (Obligatorio)

18.

Si el proveedor no cumple con las actividades dentro del plazo estipulado, la Entidad le
aplicara una penalidad por cada dia de retraso, hasta por un monto equivalente al 10%
del monto de la contraccién, el cual debe consignarse en la Orden de Servicio. La

penalidad se aplicara automaticamente y se calculara de acuerdo al siguiente detalle:

Penalidad Diaria= 0.10 x monto
F x plazo

Donde:

F=040
El retraso se justifica a través de la solicitud de ampliacién de plazo debidamente
aprobado. Adicionalmente, se considera justificado el retraso y en consecuencia no se
aplica penalidad, cuando EL CONTRATISTA acredite, de modo objetivamente
sustentado, que el mayor tiempo transcurrido no le resulta imputable. En este Gltimo
caso la calificacion del retraso como justificado por parte de LA ENTIDAD
CONTRATANTE no da lugar al pago de gastos generales ni costos directos de ningln
tipo, conforme al numeral 120.4 del articulo 120 del Reglamento de la Ley N° 320689,
Ley General de Contrataciones Publicas, aprobado mediante Decreto Supremo N° 009-

2025-EF.

DISPOSICIONES FINALES
Todos los aspectos del presente requerimiento no contemplados en los términos de
referencia se regiran por la ley general de contrataciones publicas y su reglamento, asi

como las disposiciones legales vigentes aplicables a la presente contratacion.

LUGAR Y FECHA: Manantay, 12/06/2025
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3.5. REQUISITOS DE CALIFICACION

3.5.1. REQUISITOS DE CALIFICACION OBLIGATORIOS

A. CAPACIDAD LEGAL

Requisitos:

Personal natural o juridica con registro Unico de contribuyentes (ruc) el cual debe tener
actividad econdémica principal en impresion.

Acreditacion:

Copia simple del registro Unico de contribuyentes (ruc) el cual debe tener actividad
econdmica principal en impresion.

Advertencia

En el caso de consorcios, cada integrante del consorcio que se hubiera comprometido a ejecutar
las obligaciones vinculadas directamente al objeto de la convocatoria debe acreditar este
requisito.

3.5.2. REQUISITOS DE CALIFICACION FACULTATIVOS
B. EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD

Requisitos:
El postor debe acreditar un monto facturado acumulado equivalente a S/ 100,000.00

(Cien Mil con 00/100 soles) por la venta de bienes iguales o similares al objeto de la
convocatoria, durante los diez afios anteriores a la fecha de la presentacion de ofertas
que se computa desde la fecha de la conformidad o emisién del comprobante de
pago, segun corresponda.

Los postores que declaren en el Anexo N° 2 tener la condicion de micro y pequefia
empresa acreditan, con las mismas condiciones, una experiencia de S/ 13,500.00
Trece Mil Quinientos con 00/100 Soles), por la venta o prestacion de bienes iguales
o similares al objeto de la convocatoria. Para consorcios, todos sus integrantes deben
contar con la condicion de micro y pequefia empresa.

Se consideran bienes similares a los siguientes: SERVICIOS DE IMPRESION DE
FORMATERIA EN GENERAL PARA EL SECTOR SALUD PRIVADO O PUBLICO

Acreditacion:

La experiencia del postor en la especialidad se acredita con copia simple de (i)
contratos u oOrdenes de compra, y su respectiva conformidad o constancia de
prestacion; o (i) comprobantes de pago cuya cancelacion se acredite documental y
fehacientemente, con constancia de depdsito, 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.

® El solo sello de cancelado en el comprobante, cuando ha sido colocado por el propio postor, no puede ser considerado
como una acreditacion que produzca fehaciencia en relacion a que se encuentra cancelado. Es valido el sello colocado por
el cliente del postor (sea utilizando el término “cancelado” o “pagado”).
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En caso los postores presenten varios comprobantes de pago para acreditar una sola
contratacion, se debe acreditar que corresponden a dicha contratacion; de lo
contrario, se asumira que los comprobantes de pago acreditan contrataciones
independientes, en ese caso solo se considerara, para su evaluacion, las veinte (20)
primeras contrataciones indicadas en el Anexo N° 10 referido a la Experiencia del
Postor en la Especialidad.

En el caso de suministro, solo se considera como experiencia la parte del contrato
que haya sido ejecutada durante los diez (10) afios anteriores a la fecha de
presentacion de ofertas, debiendo adjuntarse copia de las conformidades o los
respectivos comprobantes de pago cancelados correspondientes a tal parte.

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

Si el postor acredita experiencia de otra persona juridica como consecuencia de una
reorganizacion societaria, debe presentar el Anexo N° 11.

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

Cuando en los contratos, 6rdenes de compra o de servicio 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, de emision de la orden de
compra o de servicio o de cancelacion del comprobante de pago, segin corresponda.

Sin perjuicio de lo anterior, los postores deben llenar y presentar el Anexo N° 10
referido a la Experiencia del Postor en la Especialidad.

Advertencia

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

(O8]
—
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CAPITULO IV

FACTOR DE EVALUACION

El Unico factor de evaluacion es el precio.

Para determinar la oferta con el menor precio y el orden de prelacion de los postores, se

considera lo siguiente:

FACTOR DE EVALUACION UNICO
OFERTA ECONOMICA

PUNTAJE / METODOLOGIA PARA SU
ASIGNACION

Evaluacion:
Se evalia considerando el menor precio
ofertado por el postor.

Acreditacion:
Se acredita mediante el documento que
contiene el precio de la oferta (Anexo N° 2).

La evaluacién consiste en establecer el orden
de prelacion de los postores considerando en
el primer lugar a quien oferte el menor monto
y asi sucesivamente.

Advertencia

Para proceder a la evaluacion de la oferta econdmica se debe contar con al menos dos ofertas que
cumplan los requisitos de calificacion, de acuerdo con el numeral 98.1 del articulo 98 del Reglamento.

COMPARACION DE PRECIOS PARA BIENES Y SERVICIOS
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CAPITULO V
PROFORMA DEL CONTRATO

Importante para la entidad contratante

Dependiendo del objeto de la contratacion, de resultar indispensable, puede incluirse clausulas adicionales
o la adecuacion de las propuestas en el presente documento, las que en ningln caso pueden contemplar

disposiciones contrarias a la normativa vigente ni a lo sefalado en este capitulo.

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

CONTRATANTE], en adelante LA ENTIDAD CONTRATANTE, con RUC N° [......... ], con
domicilio legalen [......... ], representada por [.............. ], identificado con DNI N°[......... ], yde
otra parte [................. weeeeeeees], €cON RUC N [, ], con domicilio legal en
[, ] mscrlta enlaFichaN°[...........oooiiie. JAsientoN°®[................ |
del Registro de Personas Juridicas de la ciudad de [.................. ], debidamente representado
por su Representante Legal, [............... ., con DNIEN® [ ], segun
poder inscrito en la Ficha N° [.............. ] AS|ento N° [cerienin. ] del Registro de Personas
Juridicas de laciudad de [............ ], a quien en adelante se le denomina EL CONTRATISTA en

los términos y condiciones siguientes:

CLAUSULA PRIMERA: ANTECEDENTES

Con fecha [.........ocooni. ], el oficial de compra adjudicé la buena pro de la
COMPARACION DE OFERTAS 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 )
El presente contrato tiene por objeto [CONSIGNAR EL OBJETO DE LA CONTRATACION].

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

Este monto comprende el costo total del [CONSIGNAR BIEN O SERVICIO QUE SEA OBJETO
DE LA CONTRATACION], incluyendo, de ser aplicable, todos los impuestos, seguros,
transporte, inspecciones, pruebas y, de ser el caso, los costos laborales conforme a la
legislacién vigente, asi como cualquier otro concepto que pueda tener incidencia sobre la
ejecucion del servicio materia del presente contrato.

CLAUSULA CUARTA: DEL PAGQX

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

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 del dia siguiente de [CONSIGNAR S| SE TRATA
DE LA RECEPCION DEL BIEN O LA CONFORMIDAD DEL SERVICIO, SEGUN
CORRESPONDA], salvo que se requiera efectuar pruebas que permitan verificar el
cumplimiento de la obligacién, en cuyo caso la conformidad se emite en un plazo maximo de
veinte (20) dias, bajo responsabilidad de dicho servidor.

10 En cada caso concreto, dependiendo de la naturaleza del contrato, podra adicionarse la informacién que resulte pertinente

a efectos de generar el pago.

(O8]
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LA ENTIDAD CONTRATANTE debe efectuar el pago dentro de los diez (10) dias habiles
siguientes de otorgada la conformidad de [CONSIGNAR SI SE TRATA BIENES O SERVICIOS],
siempre que se verifiqguen las condiciones establecidas en el contrato para ello, bajo
responsabilidad del servidor competente.

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

Importante para la entidad contratante

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

CLAUSULA [...]: COMPROMISO DE PAGO DE MULTA

Durante la ejecucion del contrato la ENTIDAD CONTRATANTE retiene al CONTRATISTA de forma
prorrateada hasta el 10% del monto del contrato, para el pago o amortizacién de multas impagas
impuestas en el marco de lo previsto en el articulo 89 de la Ley N° 32069, que no se encuentran en
procedimiento coactivo.

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

CLAUSULA [...]: AUTORIACION DE DESCUENTO DE PENSION ALIMENTARIA

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

CLAUSULA QUINTA: DEL PLAZO DE LA EJECUCION DE LA PRESTACION
El plazo de ejecucion del presente contrato es de [...], el mismo que se computa desde
[CONSIGNAR SI CORRESPONDE DESDE EL DIA SIGUIENTE DEL PERFECCIONAMIENTO

DEL CONTRATO O DESDE LA FECHA QUE SEESTABLEZCA EN EL CONTRATO O DESDE

LA FECHA EN QUE SE CUMPLAN LAS CONDICIONES PREVISTAS EN EL CONTRATO

PARA EL INICIO DE LA EJECUCION, DEBIENDO INDICAR LAS MISMAS EN ESTE ULTIMO

CASQ].

Importante para la entidad contratante
En el caso de contratacion de prestaciones accesorias, se incluye la siguiente clausula:

CLAUSULA |...]: PRESTACIONES ACCESORIAS!!

“Las prestaciones accesorias tienen por objeto [CONSIGNAR EL OBJETO DE LAS PRESTACIONES =

ACCESORIAS].

El monto de las prestaciones accesorias asciende a [CONSIGNAR MONEDA Y MONTO EN NUMERO
LETRAS], que incluye todos los impuestos de ley.

El plazo de ejecucion de las prestaciones accesorias es de [........ ], el mismo que se computa de
[CONSIGNAR SI ES DEL DIA SIGUIENTE DEL CUMPLIMIENTO DE LAS PRESTACIONES PRINCIPAL
DESDE LA FECHA QUE SE ESTABLEZCA EN EL CONTRATO O DESDE LA FECHA EN QUE

11 Los contratos relativos al cumplimiento de la(s) prestacién(es) principal(es) y de la(s) prestacion(es) accesoria(s), pueden
estar contenidos en uno o dos documentos. En el supuesto que ambas prestaciones estén contenidas en un mismo
documento, estas deben estar claramente diferenciadas, debiendo indicarse, entre otros aspectos, el precio y plazo de
cada prestacion.

OS PARA BIENES Y SERVICIOS

®)
L

(X
SYI(N
LLl
0
sde .Z
ES, O
SE O
<
x
<
o

=

O
O




RED INTEGRADA DE SALUD 2 CORONEL PORTILLO
COMPRE-COMPRE-7-2025-GRU-RIS1CP-OC-1

CUMPLAN LAS CONDICIONES PREVISTAS EN EL CONTRATO PARA EL INICIO DE LA EJECUCION DE
LAS PRESTACIONES ACCESORIAS, DEBIENDO INDICAR LAS MISMAS EN ESTE ULTIMO CASO].

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

Esta nota debe ser eliminada una vez culminada la elaboracién de las bases

CLAUSULA SEXTA: PARTES INTEGRANTES DEL CONTRATO

El presente contrato estd conformado por las bases integradas, la oferta ganadora, asi como los
documentos derivados del procedimiento de seleccion que establezcan obligaciones para las
partes, incluyendo las modificaciones contractuales y adendas aprobadas por la entidad
contratante, de ser el caso.

CLAUSULA SETIMA: CONFORMIDAD DE LA PRESTACION

Importante para la entidad contratante

En el caso de bienes, consignar lo siguiente:
La recepcion y conformidad de la prestacion se regula por lo dispuesto en el articulo 144 del Reglamento

de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas. La recepcién sera otorgada por
[CONSIGNAR EL AREA O UNIDAD ORGANICA DE ALMACEN O LA QUE HAGA SUS VECES] Yy la
conformidad seré otorgada por [CONSIGNAR EL AREA O UNIDAD ORGANICA QUE OTORGARA LA
CONFORMIDAD] en el plazo maximo de [CONSIGNAR PLAZO MAXIMO DE SIETE (7) DIAS O DE
VEINTE (20) DIAS, ESTO ULTIMO EN CASO SE REQUIERA EFECTUAR PRUEBAS QUE PERMITAN
VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO DE LA OBLIGACION] dias computados desde el dia siguiente de
producida la recepcion.

En el caso de servicios, consignar lo siguiente:
La conformidad de la prestacion se regula por lo dispuesto en el articulo 144 del Reglamento de la Ley

N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas. La conformidad es otorgada por [CONSIGNAR EL
AREA O UNIDAD ORGANICA QUE OTORGA LA CONFORMIDAD] en el plazo maximo de
[CONSIGNAR SIETE (7) DIAS O MAXIMO VEINTE (20) DIAS, EN CASO SE REQUIERA EFECTUAR O
PRUEBAS QUE PERMITAN VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO DE LA OBLIGACION] dias computados ; (_)
desde el dia siguiente de recibido el entregable.

S

De existir observaciones, LA ENTIDAD CONTRATANTE las comunica al CONTRATISTA,
indicando claramente el sentido de estas, otorgandole un plazo para subsanar el cual no debe
ser mayor al 30% del plazo del entregable!? correspondiente, dependiendo de la complejidad o
sofisticacién de las subsanaciones a realizar. Si pese al plazo otorgado, EL CONTRATISTA no
cumpliese a cabalidad con la subsanacién, LA ENTIDAD CONTRATANTE puede otorgar al
CONTRATISTA periodos adicionales para las correcciones pertinentes. En este supuesto
corresponde aplicar la penalidad por mora desde el vencimiento del plazo para subsanar sin
considerar los dias en los que pudiera incurrir la entidad contratante para efectuar las revisiones
y notificar las observaciones correspondientes.

Este procedimiento no resulta aplicable cuando los [CONSIGNAR BIENES O SERVICIOS,
SEGUN CORRESPONDA] manifiestamente no cumplan con las caracteristicas y condiciones
ofrecidas, en cuyo caso LA ENTIDAD CONTRATANTE [CONSIGNAR SEGUN
CORRESPONDA: i) NO EFECTUA LA RECEPCION O NO OTORGA LA CONFORMIDAD, O
i) NO OTORGA LA CONFORMIDAD], segun corresponda, debiendo considerarse como no
ejecutada la prestacion, aplicandose la penalidad que corresponda por cada dia de atraso.

COMPARACION DE PRECIOS PARA BIENES Y SERVi

CLAUSULA OCTAVA: GESTION DE RIESGOS

12 En caso de que el plazo obtenido como resultado de la aplicacion del porcentaje sea una cifra decimal, corresponde que
la entidad contratante efectte el redondeo a favor del contratista, computandose como un dia completo adicional en dicho
supuesto.
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LAS PARTES realizan la gestion de riesgos de acuerdo con lo establecido en el presente
contrato y los documentos que lo conforman, a fin de tomar decisiones informadas,
aprovechando el impacto de riesgos positivos y disminuyendo la probabilidad de los riesgos
negativos y su impacto durante la ejecucion contractual, considerando la finalidad publica de la
contratacion.

CLAUSULA NOVENA: RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS

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

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

CLAUSULA DECIMA: PENALIDADES

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

0.10 x monto

Penalidad Diaria =
F x plazo

El retraso se justifica a través de la solicitud de ampliacién de plazo debidamente aprobada.
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 CONTRATANTE no da lugar al pago de gastos generales
ni costos directos de ningun tipo, conforme al numeral 120.4 del articulo 120 del Reglamento de

la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas, aprobado por Decreto Supremo N° 2,
009-2025-EF. o
O

. >

Importante para la entidad contratante (Y
- - - P— : tL

En caso se haya incluido otras penalidades, se agrega el siguiente parrafo: )
>

“Adicionalmente a la penalidad por mora se aplican las siguientes penalidades: %)
1]

Otras penalidades LE

N° ' Supuesto de aplicacién de penalidad Forma de Procedimiento de m
célculo verificacion <

1 [RELLENAR ESTE CUADRO SEGUN EL (¥
NUMERAL 3.3 DEL CAPITULO I il
REQUERIMIENTO DE LA  SECCION (L
ESPECIFICA DE LAS BASES] 8

§ 5

1]

(¥

La suma de la aplicacion de estos dos tipos de penalidades no debe exceder el 10% del monto vigente del o
contrato, o de ser el caso, del item correspondiente. "

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

Las penalidades se deducen de los pagos a cuenta, pagos parciales o del pago final, segun
corresponda.
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Cuando se llegue a cubrir el monto maximo de la aplicacion de la penalidad por mora y otras
penalidades, de ser el caso, LA ENTIDAD CONTRATANTE puede resolver el contrato por
incumplimiento.

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

De encontrarse en alguno de los supuestos de resolucion del contrato, LAS PARTES proceden
de acuerdo a lo establecido en el articulo 122 del Reglamento de la Ley N° 32069, Ley General
de Contrataciones Publicas, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF.

Importante para la entidad contratante

Solo en el caso que la entidad contratante hubiese previsto durante la estrategia de contratacion, la aplicacién
de la figura de resolucién por terminacién anticipada, se debe incluir la siguiente clausula:

CLAUSULA [....]: RESOLUCION POR TERMINACION ANTICIPADA

Las partes acuerdan la resolucion por terminacién anticipada del contrato cuando el resultado de algun hito
impida o haga innecesaria la continuidad del siguiente, sin que resulte atribuible a alguna de las partes, de
acuerdo con lo previsto en el articulo 121 del Reglamento de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones
Publicas.

Los hitos del contrato son [INCLUIR EL DETALLE DE LOS HITOS DEL CONTRATO]

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA: 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 aplicacion de las sanciones administrativas, penales y pecuniarias a que dicho incumplimiento
diere lugar, en el caso que éstas correspondan.

Lo sefialado precedentemente no exime a ninguna de las partes del cumplimiento de las demas
obligaciones previstas en el presente contrato.

CLAUSULA DECIMA TERCERA: ANTICORRUPCION Y ANTISOBORNO

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

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

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

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

13 Articulo 9 de la Ley N°32069, Ley General de Contrataciones Publicas.
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Tratdndose de una persona juridica, lo anterior se extiende a sus accionistas, participacionistas,
integrantes de los érganos de administracion, apoderados, representantes legales, funcionarios,
asesores o cualquier persona vinculada a la persona juridica que representa; comprometiéndose
a informarles sobre los alcances de las obligaciones asumidas en virtud del presente contrato.

Finalmente, el incumplimiento de las obligaciones establecidas en esta clausula, durante la
ejecucién contractual, otorga a LA ENTIDAD CONTRATANTE el derecho de resolver total o
parcialmente el contrato 4. Cuando lo anterior se produzca por parte de un proveedor
adjudicatario de los catélogos electronicos de acuerdo marco, el incumplimiento de la presente
clausula conllevara que sea excluido de los Catalogos Electronicos de Acuerdo Marco!®. En
ningun caso, dichas medias impiden el inicio de las acciones civiles, penales y administrativas a
que hubiera lugar?s.

CLAUSULA DECIMA CUARTA: MARCO LEGAL DEL CONTRATO

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

CLAUSULA DECIMA QUINTA: SOLUCION DE CONTROVERSIASY

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

Importante para la entidad contratante

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

“Cualquiera de las partes tiene el derecho a solicitar una conciliacion dentro del plazo de caducidad (O
correspondiente, segln lo sefialado en el articulo 82 de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones =
Publicas, sin perjuicio de recurrir al arbitraje, en caso no se llegue a un acuerdo entre ambas partes o se (X
llegue a un acuerdo parcial. Las controversias sobre nulidad del contrato solo pueden ser sometidas a EJ/J)
arbitraje” A

El Laudo arbitral emitido es inapelable, definitivo y obligatorio para las partes desde el momento
de su notificacién, segun lo previsto en el numeral 84.9 del articulo 84 de la Ley General de
Contrataciones Publicas.

CLAUSULA DECIMA SEXTA: CONVENIO ARBITRAL

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

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

15 Jiteral d) del articulo 274 del Reglamento de la Ley N°32069, Ley General de Contrataciones Publicas.

16 Numeral 122.6 del articulo 122 del Reglamento de la Ley N°32069, Ley General de Contrataciones Publicas.

17 De acuerdo con el numeral 84.1 del articulo 84 de la Ley N° 32069, General de Contrataciones PUblicas, las partes pueden
recurrir al arbitraje ad hoc solo cuando el monto de la controversia no supere las diez UIT.

COMPARACION DE PRECIOS PARA BIENES Y
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REGLAMENTO DE LA LEY N° 32069, LEY GENERAL DE CONTRATACIONES PUBLICAS,
APROBADO POR DECRETO SUPREMO N° 009-2025-EF]

Advertencia

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

e Las partes pueden establecer estipulaciones adicionales o modificatorias del convenio arbitral, en la
medida que no contravengan las disposiciones de la normativa de contrataciones publicas y/o las
disposiciones especiales contenidas en la normativa general de arbitraje.

e El arbitraje es resuelto por arbitro Unico o por un tribunal arbitral conformado por tres arbitros, segin
el acuerdo de las partes, conforme a lo dispuesto en numeral 84.2 del articulo 84 de la Ley N°32069,
Ley General de Contrataciones Publicas. En caso de duda o falta de acuerdo, el arbitraje es resuelto
por arbitro Ginico, a no ser que la complejidad o cuantia de las controversias justifique la conformacién
de un tribunal arbitral, lo cual es determinado por las partes o conforme al Reglamento de la institucion
arbitral competente. En el caso de los arbitrajes ad hoc, la controversia es resuelta por arbitro
Unico.

CLAUSULA DECMIA SETIMA: 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 DECIMA OCTAVA: NOTIFICACIONES DURANTE LA EJECUCION
CONTRACTUAL

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

DOMICILIO DE LA ENTIDAD CONTRATANTE: [...ccciveiiiienee ]

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

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.

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

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

La variacion del correo electronico aqui declarado debe ser comunicada a la entidad contratante,
formalmente y por escrito, con una anticipacion no menor de cinco (5) 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 [................ ] el
[CONSIGNAR FECHA].

“LA ENTIDAD “‘EL CONTRATISTA”
CONTRATANTE”

Advertencia

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

COMPARACION DE PRECIOS PARA BIENES Y SERVICIOS
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ANEXO N° 2

FORMATO DE PRESENTACION DE OFERTA Y DECLARACION JURADA DEL POSTOR

Oferta y declaracidn jurada del proveedor

OFERTA ECONOMICA

SERVICIO DE IMPRESION DE FORMATO UNICO DE
ATENCION (FUA) PARA EL REGISTRO DE ATENCION
1.1 Descripcion del objeto de la contratacion DE PACIENTES AFILIADOS AL SIS DE LA
JURISDICCION DE LA RED INTEGRADA DE SALUD 2

CORONEL PORTILLO

Cumplimiento de las especificaciones Si cumple
1.2 técnicas o términos de referencia, segun

corresponda No cumple
13 OFERTA ECONOMICA (Monto total
: ofertado?®)
1.4 Detallar documentacién adjunta, de ser el
) caso

Datos del Proveedor

Nombre, Denominacion o Razén

Social:

Domicilio Legal:

RUC: Teléfono(s):

MYPE?® Sl NO

Correo electrénico:

Declaracién Jurada del Proveedor

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 LO SIGUIENTE:

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

ii. Conocer las sanciones contenidas en la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas y
su Reglamento, asi como las disposiciones aplicables de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento
Administrativo General.

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

18 Este monto no puede ser mayor a la cuantia de la contratacion.
19 Esta informacion es verificada por la entidad contratante en la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocién del
Empleo en la seccion consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link

y se tiene en cuenta en caso de empate, conforme a lo previsto en el articulo 81 del Reglamento. Para dicho

efecto, todos los integrantes del consorcio deben acreditar la condicién de micro o pequefia empresa.

&~
N

COMPARACION DE PRECIOS PARA BIENES Y SERVICIOS



http://www2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2/
http://www2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2/

%ﬁ; RED INTEGRADA DE SALUD 2 CORONEL PORTILLO
-~/ COMPRE-COMPRE-7-2025-GRU-RIS1CP-OC-1

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

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

vi. 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, asi como a cumplir con
las especificaciones técnicas o términos de referencia del bien o servicio a contratar.

vii. Que doy mi expresa autorizacion para que la entidad contratante me notifique a través del correo
electrénico que consta en este formato, las comunicaciones que deriven del procedimiento de
seleccion y hasta la firma del contrato.

Nombre, firma y sello del proveedor

Advertencia

e Laentidad contratante describe el objeto de la contratacion. Toda la informacién restante es completada por
el proveedor.

e El texto de la declaracién jurada no puede ser modificado. En caso contrario, la oferta queda descalificada.

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

COMPARACION DE PRECIOS PARA BIENES Y SERVICIOS
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FORMATO DE PRESENTACION DE OFERTA Y DECLARACION JURADA DEL POSTOR
(APLICA PARA CONSORCIO)

ANEXO N° 2

Oferta y declaracidn jurada del proveedor

OFERTA ECONOMICA

SERVICIO DE IMPRESION DE FORMATO
UNICO DE ATENCION (FUA) PARA EL
REGISTRO DE ATENCION DE

1.1 Descripcion del objeto de la contratacion PACIENTES AFILIADOS AL SIS DE LA
JURISDICCION DE LA RED INTEGRADA
DE SALUD 2 CORONEL PORTILLO

Cumplimiento de las especificaciones Sicumple

1.2 técnicas o términos de referencia, segin
corresponda No cumple

1.3 Monto total ofertado

1.4 Detallar documentacién adjunta, de ser el

caso

Datos del Consorcio (Completar tantos recuadros como integrantes del consorcio)

Datos del consorciado 1

Social:

Nombre, Denominacion o Razén

Domicilio Legal:

RUC:

Teléfono(s):

MYPE

Sl

NO

Correo electrénico:

Datos del consorciado 2

Social:

Nombre, Denominacion o Razén

Domicilio Legal:

RUC:

Teléfono(s) :

MYPE

Sl

NO

Correo electrénico:

Declaracion Jurada del Proveedor

El que se suscribe,

, 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 LO SIGUIENTE:

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

Conocer las sanciones contenidas en la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas
y su Reglamento, 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 ningun proveedor; y, conocer las disposiciones
del Decreto Legislativo N° 1034, Decreto Legislativo que aprueba la Ley de Represion de
Conductas Anticompetitivas.
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procedimiento de seleccién.

con las especificaciones técnicas o términos de referencia del bien o servicio a contratar.

procedimiento de seleccion y hasta la firma del contrato.

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

v. Ser responsable de la veracidad de los documentos e informacion que presento en el presente

vi.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, asi como a cumplir

vii.Que doy mi expresa autorizacion para que la entidad contratante me notifique a través del
correo electronico que consta en este formato las comunicaciones que deriven del

Nombre, firmay sello del representante comun del Consorcio

Advertencia

e La entidad contratante describe el objeto de la contratacion. Toda la informacién restante es completada por el

proveedor.

e Eltexto de la declaracion jurada no puede ser modificado. En caso contrario, la oferta queda descalificada.

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

I0S
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ANEXO N° 3
PACTO DE INTEGRIDAD?

Sefior

OFICIAL DE COMPRA

COMPARACION DE PRECIOS N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION]

Presente.-

El que suscribe, | , postor y/o representante legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER

PERSONA JURIDICA], identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD]

N° [CONSIGNAR NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], con poder inscrito en la localidad
de [CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURIDICA] en la Ficha N° [CONSIGNAR EN

CASO DE SER PERSONA JURIDICA] Asiento N° [CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA

JURIDICA], en calidad de proveedor en el ambito de aplicacién de la normativa de contratacion
publica, suscribo el presente Pacto de Integridad bajo los siguientes términos y condiciones:

PRIMERO: Declaro, bajo juramento:

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

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

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

4. Que conozco el alcance de la Ley N° 28024, Ley que regula la gestion de intereses en la
administracion publica y su reglamento, aprobado por Decreto Supremo N° 120-2019-PCM,
asi como el marco de aplicacion de la Ley N° 31564, Ley de prevencion y mitigacion del
conflicto de intereses en el acceso y salida de personal del servicio publico, y su reglamento
aprobado por Decreto Supremo N° 082-2023-PCM22,

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

20 De conformidad con el literal b del numeral 69.1 del articulo 69 y el numeral 57 del Anexo | Definiciones del Reglamento
de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF.

21 Decreto Legislativo N° 1327, Decreto Legislativo que establece medidas de proteccion para el denunciante de actos de
corrupcion y sus normas modificatorias.

2 Articulo 24.- Inhabilitacion de ex funcionarios, ex servidores publicos, empresas e instituciones privadas
El incumplimiento de los impedimentos sefialados en el numeral 4.2 del articulo 4 de la Ley por parte de las personas, las
empresas e instituciones privadas involucradas en dicho incumplimiento, es sancionado con la inhabilitacion por cinco afios
para contratar o prestar servicios al Estado, bajo cualquier modalidad, sin perjuicio de las acciones civiles y penales a que
hubiera lugar conforme al numeral 7.7 del articulo 7 de la Ley. En caso de ex funcionarios y ex servidores publicos se aplica
el procedimiento administrativo disciplinario sujeto a la Ley N° 30057, Ley del Servicio Civil o normas especificas. (...).

2 Conforme a lo establecido en el articulo 68 de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas, asi como en el
articulo 274 numeral d), de su Reglamento:
Articulo 68. Resolucién del contrato
68.1. Cualquiera de las partes puede resolver, total o parcialmente, el contrato en los siguientes supuestos:
d) Por incumplimiento de la clausula anticorrupcion.
Articulo 274. Causales de exclusion de proveedores adjudicatarios de los catalogos electronicos de acuerdo marco
Un proveedor adjudicatario es excluido de los Catalogos Electronicos de Acuerdo Marco, en los siguientes casos:
()

d) Por incumplimiento de la cldusula anticorrupcién y antisoborno.

H
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SEGUNDO: Dentro de ese marco, asumo los siguientes compromisos:

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

[Solo para personas juridicas] Lo anterior se hace extensivo, para conocimiento, a los
socios, accionistas, participacionistas, integrantes de los 6rganos de administracion,
apoderados, representantes legales, funcionarios, asesores y personas vinculadas a la
persona juridica que represento.

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

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

( ).

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

TERCERQO: Este pacto de integridad tiene vigencia desde el momento de su suscripcion hasta la
culminacién de la fase de seleccion?4; y, en caso de resultar adjudicado con la buena pro, este
mantiene su vigencia hasta la finalizacién del proceso de contratacion.

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

En sefal de conformidad, suscribo el presente pacto de integridad, alos () diasdelmes ( ) de
20 ( ), manifestando que la informacién declarada se sujeta al principio de presuncién de veracidad,
conforme a lo dispuesto en el numeral 1.7 del articulo IV del Titulo Preliminar la Ley N° 27444, Ley
del Procedimiento Administrativo General®>.

Firma

N° de DNI:

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

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

H
~J
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ANEXO N° 4

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

Sefior

OFICIAL DE COMPRA

COMPARACION DE PRECIOS N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION]

Presente.-

Los suscritos declaramos expresamente que hemos convenido en forma irrevocable, durante el
lapso que dure el procedimiento de seleccion, para presentar una oferta conjunta a la
COMPARACION DE PRECIOS N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO].

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

a) Integrantes del consorcio ) i
1. [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL CONSORCIADO 1].
2. [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL CONSORCIADO 2].

b) Designamos a [CONSIGNAR NOMBRES Y APELLIDOS DEL REPRESENTANTE COMUN],
identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD] N° [CONSIGNAR
NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], como representante comun del consorcio para
efectos de participar en todos los actos referidos al procedimiento de seleccion, suscripcion y
ejecucion del contrato correspondiente con [CONSIGNAR NOMBRE DE LA ENTIDAD].

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

¢) Fijamos nuestro domicilio legal comin en [.....ccoccoceveeeeiiiinnnns ] y nuestro correo electrénico
comun: [........... ], al cual se notifican todas las comunicaciones dirigidas al Consorcio durante
el procedimiento de seleccién hasta la suscripcion del contrato.

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

OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL

0, 26
1 CONSORCIADO 1] [%]®
[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 1]
,  OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL
© CONSORCIADO 2] [%1*

[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 2]

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

H COMPARACION DE PRECIOS PARA BIENES Y SERVICIOS




RED INTEGRADA DE SALUD 2 CORONEL PORTILLO
COMPRE-COMPRE-7-2025-GRU-RIS1CP-OC-1

¢
EE Qi

TOTAL OBLIGACIONES

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Consorciado 1
Nombres, apellidos y firma del consorciado

o de su representante legal
Tipo y N° de documento de identidad

Consorciado 2
Nombres, apellidos y firma del consorciado
o de su representante legal
Tipo y N° de documento de identidad

28 Este porcentaje corresponde a la sumatoria de los porcentajes de las obligaciones de cada uno de los integrantes del

consorcio.

100%:28
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Advertencia

El Anexo N° 5 Unicamente es presentado por los postores que, si bien son parientes de los impedidos referidos
en el inciso 1 del numeral 30.1 del articulo 30 de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas,
no le son aplicables los impedimentos en razén de parentesco del inciso 2 del citado numeral, debido a que
cumplen alguna de las siguientes condiciones: i) Han suscrito un contrato derivado de un procedimiento de
seleccién competitivo 0 no competitivo o, ii) han ejecutado cuatro contratos menores en el mismo tipo de
objeto al que postula. Para el caso de servicios, los dos afios son consecutivos.

ANEXO Ne° 529

DECLARACION JURADA DE DESAFECTACION DE IMPEDIMENTO

Sefor

OFICIAL DE COMPRA

COMPARACION DE PRECIOS N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION]

Presente.-

El que suscribe, [................. ], postor y/o representante legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD] N°
[CONSIGNAR NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], con poder inscrito en la localidad de
[CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURiDICA] en la Ficha N° [CONSIGNAR EN CASO DE
SER PERSONA JURiDICA] Asiento N° [CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURiDICA],
declaro que tengo los siquientes parientes®, los cuales cuentan con impedimento de caracter
personal® de conformidad con el numeral 1 del numeral 30.1 del articulo 30 de la Ley N° 32069,
Ley General de Contrataciones Publicas, de acuerdo a lo siguiente:

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

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

Sin perjuicio de ello, DECLARO BAJO JURAMENTO lo siguiente:

Me encuentro exceptuado del impedimento por razén de parentesco, en razén

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

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

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

31 Aplicables a autoridades, funcionarios o servidores publicos de acuerdo con lo que sefiala la Ley N° 32069, Ley General de
Contrataciones Publicas.
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[CONSIGNAR EL DETALLE DE LOS DOCUMENTOS CORRESPONDIENTES]

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, nombres y apellidos del postor o
representante legal, segun corresponda
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ANEXO N° 6

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

Sefior

OFICIAL DE COMPRA

COMPARACION DE PRECIOS N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION]

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 tiene produccién fuera de la Amazonia.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Advertencia

Cuando se trate de consorcios, esta declaracion jurada es presentada por cada uno de los integrantes del
consorcio, salvo que se trate de consorcios con contabilidad independiente, en cuyo caso debe ser suscrita por
el representante comun, debiendo indicar su condicion de consorcio con contabilidad independiente y el nimero
de RUC del consorcio.
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ANEXO N° 7

AUTORIZACION DE NOTIFICACION MEDIANTE CORREO ELECTRONICO DURANTE LA
EJECUCION CONTRACTUAL

(DOCUMENTO A PRESENTAR PARA EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO)

Sefor

OFICIAL DE COMPRA

COMPARACION DE PRECIOS N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION]

Presente.-

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, nombres y apellidos del postor o
representante legal o comun, segln corresponda
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ANEXO N° 8
ELECCION DE INSTITUCION ARBITRAL3
(DOCUMENTO A PRESENTAR PARA EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO)

Sefior

OFICIAL DE COMPRA

COMPARACION DE PRECIOS N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION]

Presente.-

El que se suscribe, , postor adjudicado y/o representante legal de [CONSIGNAR EN
CASO DE SER PERSONA JURIDICA], identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE
IDENTIDAD] _N° [CONSIGNAR _NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], elijo la institucion
arbitral del listado proporcionado por la entidad contratante:

[RELLENAR LA RAZON SOCIAL DE LA INSTITUCION ARBITRAL ELEGIDA, DE ACUERDO AL
LISTADO DEL NUMERAL 3.3 DEL CAPITULO 1l DE LA SECCION ESPECIFICA DE LAS BASES].

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

3 para la eleccion de la institucion arbitral, la entidad contratante debe tomar en cuenta, como aspectos relevantes, lo previsto
en el literal d) del articulo 77(Requisitos para resolver controversias en contrataciones publicas) y el numeral 84.1 del articulo
84 (Reglas aplicables al arbitraje) de la Ley.
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ANEXO N°9
DECLARACION JURADA DE ACTUALIZACION DE DESAFECTACION DE IMPEDIMENTO

(DOCUMENTO A PRESENTAR PARA EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO)

Sefor

OFICIAL DE COMPRA

COMPARACION DE PRECIOS N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION]

Presente.-

El que suscribe, [................. ], postor y/o representante legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD] N°
[CONSIGNAR NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], con poder inscrito en la localidad de
[CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURIDICA] en la Ficha N° [CONSIGNAR EN CASO DE
SER PERSONA JURIDICA] Asiento N° [CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURIDICA],
declaro que tengo los siquientes parientes3*, los cuales cuentan con impedimento de caracter
personal®® de conformidad con el inciso 1 del numeral 30.1 del articulo 30 de la Ley N° 32069,
Ley General de Contrataciones Publicas, de acuerdo a lo siguiente:

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

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

Sin perjuicio de ello, DECLARO BAJO JURAMENTO lo siguiente:

A la fecha me encuentro exceptuado del impedimento por razén de parentesco, en razén de [INDICAR
SUPUESTO: HABER EJECUTADO UN CONTRATO DERIVADO DE UN PROCEDIMIENTO DE
SELECCION COMPETITIVO O NO COMPETITIVO/HABER EJECUTADO CUATRO CONTRATOS
MENORES EN EL MISMO TIPO DE OBJETO AL QUE POSTULA] dentro de los dos afios previos a
la convocatoria del procedimiento de seleccién, contratacion directa o a la adjudicacion de un contrato
menor conforme al inciso 2 del numeral 30.1 del articulo 30 de la Ley N° 320692, Ley General de
Contrataciones Publicas, lo cual acredito de conformidad con el numeral 39.4 del articulo 39 del
Reglamento de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones del Publicas, aprobado por Decreto
Supremo N° 009-2025-EF.

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

[CONSIGNAR EL DETALLE DE LOS DOCUMENTOS CORRESPONDIENTES]

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

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

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

3% Conforme el numeral 2 “Impedimentos en razon del parentesco” del numeral 30.1 del articulo 30 de la Ley N° 32069, Ley
General de Contrataciones Publicas.
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ANEXO N° 10
EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD

Sefior

OFICIAL DE QOMPRA )

COMPARACION DE PRECIOS N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION]

Presente.-

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

FECHA DEL | FECHA DE LA MONTO
N° CONTRATO / O/C / TIPO DE
. OBJETO DEL CONTRATO/ | CONFORMIDAD |  EXPERIENCIA FACTURADO
i S conTRATO | 'S/ NP RODANTE 1oc/0S0CP ™| DESEREL | PROVENIENTEDE: | MONEDA IMPORTE® CANES |acumuLADO
CAso38 41
1
2
3
4
5
20
TOTAL

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

37
38

39
40

41

representante legal o comun, segun corresponda

Firma, nombres y apellidos del postor o

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

Unicamente, cuando la fecha del perfeccionamiento del contrato sea previa a los diez afios anteriores a la fecha de presentacion de ofertas, caso en el cual el postor debe acreditar que la

conformidad se emitié dentro de dicho periodo.
Se refiere al monto del contrato ejecutado incluido adicionales y reducciones, de ser el caso.

El tipo de cambio venta debe corresponder al publicado por la SBS correspondiente a la fecha de suscripcion del contrato, de la emision de la Orden de Compra / Orden de Servicio o de

cancelacion del comprobante de pago, segun corresponda.
Consignar en la moneda establecida en las bases.
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Advertencia

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

COMPARACION DE PRECIOS PARA BIENES Y SERVICIOS
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ANEXO N° 11

DECLARACION JURADA
(NUMERAL 72.3 DEL ARTICULO 72 DEL REGLAMENTO)

Sefior

OFICIAL DE COMPRA

COMPARACION DE PRECIOS N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION]

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], declaro que la experiencia que acredito de la empresa [CONSIGNAR LA

DENOMINACION DE LA PERSONA JURIDICA] como consecuencia de una reorganizacion societaria,

no se encuentra en el supuesto establecido en el numeral 72.3 del articulo 72 del Reglamento de la
Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas, aprobado mediante Decreto Supremo N° 009-
2025-EF.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Advertencia

A efectos de cautelar la veracidad de esta declaracion, el postor puede verificar la informacion de la Relacion
de Proveedores Sancionados por el Tribunal de Contrataciones Publicas con Sancion Vigente en

También le asiste dicha facultad a la dependencia encargada de las contrataciones de la entidad contratante
al que se le haya asignado la funcién de verificacion de la oferta presentada por el postor ganador de la buena
pro.

! COMPARACION DE PRECIOS PARA BIENES Y SERVICIOS
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ANEXO Ne° 1242

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

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

Sefor

OFICIAL DE COMPRA

COMPARACION DE PRECIOS N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION]

Presente.-

El que suscribe, [................. ], postor y/o apoderado de [CONSIGNAR EL NOMBRE DE LA
PERSONA NATURAL QUE OTORGA EL PODER, DE SER EL CASQ], identificado con [CONSIGNAR
TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD] N° [CONSIGNAR NUMERO DE DOCUMENTO DE
IDENTIDAD], con poder inscrito en la localidad de [CONSIGNAR EN CASO DE CONTAR CON
APODERADOQ] en la Ficha N° J[CONSIGNAR EN CASO DE CONTAR CON APODERADQ] Asiento N°
[CONSIGNAR EN CASO DE CONTAR CON APODERADO], DECLARO BAJO JURAMENTO que no
me resulta aplicable el impedimento Tipo 4.D del inciso 4 del numeral 30.1 del articulo 30 de la Ley,
referido a las personas inscritas en el Registro de Deudores Alimentarios Morosos del Poder Judicial
(Redam), considerando lo siguiente:

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

e Que, se ha remitido el/la [CONSIGNAR LA DENOMINACION EXACTA DEL DOCUMENTO
REMITIDO POR EL PROVEEDOR AL JUZGADO A CARGO DEL PROCESO DE
ALIMENTOS] con fecha de recepcién [CONSIGNAR FECHA DE RECEPCION] dirigido/a al
[CONSIGNAR LOS DATOS DE IDENTIFICACION DEL JUZGADO A CARGO DEL
PROCESO DE ALIMENTOS QUE CORRESPONDA], mediante el cual se inform6 la
cancelacién de la deuda alimentaria derivada del proceso de alimentos seguido por
[CONSIGNAR LOS DATOS DE LA PARTE DEMANDANTE DEL PROCESO DE
ALIMENTOS], para lo cual me sujeto al principio de presuncion de veracidad. Se adjunta el
cargo de recepcién del indicado documento.

e Que, si me encuentro en el registro de deudores alimentario moroso, por lo que; autorizo se
me descuente del pago que me corresponde como contraprestacion del contrato derivado del
presente procedimiento de seleccidn, el monto de la pension mensual fijada en el proceso de
alimentos seguido por [CONSIGNAR LOS DATOS DE LA PARTE DEMANDANTE DEL
PROCESO DE ALIMENTOS] ante el [CONSIGNAR LOS DATOS DE IDENTIFICACION DEL
JUZGADO CORRESPONDIENTE], para lo cual adjunto:

a) La sentencia emitida por el [CONSIGNAR LOS DATOS DE IDENTIFICACION DEL
JUZGADO A CARGO DEL PROCESO DE ALIMENTOS QUE CORRESPONDA] en
el tramite del proceso de alimentos seguido en el expediente [CONSIGNAR EL
NUMERO DE EXPEDIENTE JUDICIAL]

42 De conformidad con lo previsto en el numeral 39.2 del articulo 39 del Reglamento de la Ley N° 32069, Ley General de
Contrataciones Publicas.
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b) La informacién complementaria solicitada por la entidad contratante para realizar el
descuento, la que comprende lo siguiente: [LA ENTIDAD CONTRATANTE DEBE
CONSIGNAR LA INFORMACION QUE REQUIERA DEL PROVEEDOR PARA
HACER EFECTIVO EL DESCUENTO]

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, nombres y apellidos del postor o
apoderado, segln corresponda
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