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SIMBOLOGIA UTILIZADA:

N° | Simbolo Descripcién

1 [ABC] / [ ] La informacién solicitada dentro de los corchetes sombreados debe ser
"""" completada por la Entidad durante la elaboracién de las bases.

Es una indicacién, o informacién que deberd ser completada por la
2 [ABC] / [ ] Entidad con posterioridad al otorgamiento de la buena pro para el caso

"""" especifico de la elaboracién de la PROFORMA DEL CONTRATO; o por los
proveedores, en el caso de los ANEXOS de la oferta.

Se refiere a consideraciones importantes a tener en cuenta por el érgano

Importante 8 e L ;
3 encargado de las contrataciones o comité de seleccidn, segin corresponda
+ Abc y por los proveedores.
Advertencia Se refiere a advertencias a tener en cuenta por el érgano encargado de
4 a5 las contrataciones o comité de seleccién, segin corresponda y por los
. c

proveedores.

Se refiere a consideraciones importantes a tener en cuenta por el érgano
Importante para la Entidad encargado de las contrataciones o comité de seleccién, segun
corresponda, y deben ser eliminadas una vez culminada la elaboracién

*  Xyz
de las bases.

CARACTERISTICAS DEL DOCUMENTO:

Las bases estédndar deben ser elaboradas en formato WORD, y deben tener las siguientes caracteristicas:

N° | Caracteristicas Parametros

1 Mdrgenes Superior : 2.5 cm Inferior: 2.5 cm
9 Izquierda: 2.5 cm Derecha: 2.5 cm

2 Fuente Arial

Normal: Para el contenido en general
3 Estilo de Fuente Cursiva: Para el encabezado y pie de pagina
Para las Consideraciones importantes (ltem 3 del cuadro anterior)

Automdtico: Para el contenido en general

4 Color de Fuente . . . : .
Azul : Para las Consideraciones importantes (Item 3 del cuadro anterior)

16 : Para las dos primeras hojas de las Secciones General y Especifica
11 : Para el nombre de los Capitulos.
10 : Para el cuerpo del documento en general
9 : Para el encabezado y pie de pdgina
Para el contenido de los cuadros, pudiendo variar, segin la necesidad
8 : Para las Notas al pie

5 Tamaiio de Letra

Justificada: Para el contenido en general y notas al pie.
6 Alineacién Centrada : Para la primera pdaging, los titulos de las Secciones y nombres
de los Capitulos)

7 Interlineado Sencillo

Anterior : 0

Posterior : O

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

8 Espaciado

9 Subrayado

INSTRUCCIONES DE USO:

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

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

Elaboradas en enero de 2019
Modificadas en marzo 2019, junio 2019, diciembre 2019, julio 2020, julio y diciembre 2021, junio y octubre
de 2022
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DEBER DE COLABORACION

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

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

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

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

~
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SECCION GENERAL

DISPOSICIONES COMUNES DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION

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

1.1. REFERENCIAS

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

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

1.2. CONVOCATORIA

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

1.3. REGISTRO DE PARTICIPANTES

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

Importante

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

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

e En caso los proveedores no cuenten con inscripcion vigente en el RNP y/o se encuentren
inhabilitados o suspendidos para ser participantes, postores y/o contratistas, el SEACE
restringird su registro, quedando a potestad de estos intentar nuevamente registrar su
participacion en el procedimiento de seleccion en cualquier otro momento, dentro del plazo
establecido para dicha etapa, siempre que haya obtenido la vigencia de su inscripcion o
guedado sin efecto la sancién que le impuso el Tribunal de Contrataciones del Estado.

1.4. FORMULACION DE CONSULTAS Y OBSERVACIONES A LAS BASES
La formulacion de consultas y observaciones a las bases se efectia de conformidad con lo
establecido en los numerales 72.1y 72.2 del articulo 72 del Reglamento, asi como el literal a)
del articulo 89 del Reglamento.

Importante

No pueden formularse consultas ni observaciones respecto del contenido de una ficha de
homologacion aprobada. Las consultas y observaciones que se formulen sobre el particular, se
tienen como no presentadas.

~
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1.5.

1.6.

1.7.

ABSOLUCION DE CONSULTAS, OBSERVACIONES E INTEGRACION DE BASES

La absolucion de consultas, observaciones e integracion de las bases se realizan conforme a
las disposiciones previstas en el numeral 72.4 del articulo 72 del Reglamento y el literal a) del
articulo 89 del Reglamento.

Importante
e No se absolveran consultas y observaciones a las bases que se presenten en forma fisica.

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

FORMA DE PRESENTACION DE OFERTAS

Las ofertas se presentan conforme lo establecido en el articulo 59 y en el articulo 90 del
Reglamento.

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

Importante

e Los formularios electronicos que se encuentran en el SEACE y que los proveedores deben
llenar para presentar sus ofertas, tienen caracter de declaracién jurada.

e Encaso lainformacion contenida en los documentos escaneados que conforman la oferta no
coincida con lo declarado a través del SEACE, prevalece la informacion declarada en los
documentos escaneados.

¢ No se tomaran en cuenta las ofertas que se presenten en fisico a la Entidad.

PRESENTACION Y APERTURA DE OFERTAS

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

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

Importante

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

1

Para

mayor informacion sobre la normativa de firmas y certificados digitales ingresar a:

https://www.indecopi.gob.pe/web/firmas-digitales/firmar-y-certificados-digitales
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1.8.

1.9.

1.10.

1.11.

1.12.

En la apertura electrénica de la oferta, el érgano encargado de las contrataciones o el comité
de seleccion, segun corresponda, verifica la presentacion de lo exigido en la seccién especifica
de las bases de conformidad con el numeral 73.2 del articulo 73 del Reglamento y determina
si las ofertas responden a las caracteristicas y/o requisitos funcionales y condiciones de las
Especificaciones Técnicas, detallados en la seccién especifica de las bases. De no cumplir con
lo requerido, la oferta se considera no admitida.

EVALUACION DE LAS OFERTAS

La evaluacién de las ofertas se realiza conforme a lo establecido en el numeral 74.1y el literal
a) del numeral 74.2 del articulo 74 del Reglamento.

En el supuesto de que dos (2) o mas ofertas empaten, la determinacion del orden de prelacion
de las ofertas empatadas se efectla siguiendo estrictamente el orden establecido en el numeral
91.1 del articulo 91 del Reglamento.

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

CALIFICACION DE OFERTAS

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

SUBSANACION DE LAS OFERTAS

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

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

La presentacion de las subsanaciones se realiza a través del SEACE. No se tomara en cuenta
la subsanacion que se presente en fisico a la Entidad.

RECHAZO DE LAS OFERTAS

Previo al otorgamiento de la buena pro, el 6rgano encargado de las contrataciones o el comité
de seleccion, segun corresponda, revisa las ofertas econdmicas que cumplen los requisitos de
calificacion, de conformidad con lo establecido para el rechazo de ofertas, previsto en el articulo
68 del Reglamento, de ser el caso.

De rechazarse alguna de las ofertas calificadas, el 6rgano encargado de las contrataciones o
el comité de seleccion, segln corresponda, revisa el cumplimiento de los requisitos de
calificacion de los postores que siguen en el orden de prelacion, en caso las hubiere.

OTORGAMIENTO DE LA BUENA PRO

Definida la oferta ganadora, el 6rgano encargado de las contrataciones o el comité de
seleccion, segun corresponda, otorga la buena pro mediante su publicacion en el SEACE,
incluyendo el cuadro comparativo y las actas debidamente motivadas de los resultados de la
admision, no admision, evaluacion, calificacion, descalificacion, rechazo y el otorgamiento de
la buena pro.
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1.13. CONSENTIMIENTO DE LA BUENA PRO

Cuando se hayan presentado dos (2) o mas ofertas, el consentimiento de la buena pro se
produce a los cinco (5) dias habiles siguientes de la notificacion de su otorgamiento, sin que
los postores hayan ejercido el derecho de interponer el recurso de apelacién.

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

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

Importante

Una vez consentido el otorgamiento de la buena pro, el 6rgano encargado de las contrataciones
o0 el 6rgano de la Entidad al que se haya asignado tal funcion realiza la verificacion de la oferta
presentada por el postor ganador de la buena pro conforme lo establecido en el numeral 64.6 del
articulo 64 del Reglamento.
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, CAPITULO Il
SOLUCION DE CONTROVERSIAS DURANTE EL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION

2.1.

2.2.

RECURSO DE APELACION

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

El recurso de apelacion se presenta ante la Entidad convocante, y es conocido y resuelto por
su Titular, cuando el valor estimado sea igual o menor a cincuenta (50) UIT. Cuando el valor
estimado sea mayor a dicho monto, el recurso de apelacion se presenta ante y es resuelto por
el Tribunal de Contrataciones del Estado.

En los procedimientos de seleccion segun relacion de items, el valor estimado total del
procedimiento determina ante quién se presenta el recurso de apelacion.

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

Importante

e Una vez otorgada la buena pro, el érgano encargado de las contrataciones o el comité de
seleccion, segln corresponda, esta en la obligacion de permitir el acceso de los participantes
y postores al expediente de contratacion, salvo la informacion calificada como secreta,
confidencial o reservada por la normativa de la materia, a mas tardar dentro del dia siguiente
de haberse solicitado por escrito.

Luego de otorgada la buena pro no se da a conocer las ofertas cuyos requisitos de calificacion
no fueron analizados y revisados por el 6rgano encargado de las contrataciones o el comité
de seleccion, segun corresponda.

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

e Elrecurso de apelacion se presenta ante la Mesa de Partes del Tribunal o ante las oficinas
desconcentradas del OSCE, o en la Unidad de Tramite Documentario de la Entidad, segun
corresponda.

PLAZOS DE INTERPOSICION DEL RECURSO DE APELACION

La apelacién contra el otorgamiento de la buena pro o contra los actos dictados con anterioridad
a ella se interpone dentro de los cinco (5) dias héabiles siguientes de haberse notificado el
otorgamiento de la buena pro.

La apelacién contra los actos dictados con posterioridad al otorgamiento de la buena pro, contra
la declaracion de nulidad, cancelacion y declaratoria de desierto del procedimiento, se interpone
dentro de los cinco (5) dias hébiles siguientes de haberse tomado conocimiento del acto que
se desea impugnar.

~
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3.1.

3.2.

CAPITULO Il
DEL CONTRATO

PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO

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

El contrato se perfecciona con la suscripcion del documento que lo contiene, salvo en los
contratos cuyo monto del valor estimado no supere los doscientos mil Soles (S/ 200,000.00), en
los que se puede perfeccionar con la recepcion de la orden de compra, conforme a lo previsto
en la seccién especifica de las bases.

En el caso de procedimientos de seleccion por relacion de items, se puede perfeccionar el
contrato con la suscripcion del documento o con la recepcion de una orden de compra, cuando
el valor estimado del item corresponda al pardmetro establecido en el parrafo anterior.

Importante

El 6rgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccidn, segun corresponda, debe
consignar en la seccidn especifica de las bases la forma en que se perfeccionara el contrato, sea
con la suscripcion del contrato o la recepcion de la orden de compra. En caso la Entidad perfeccione
el contrato con la recepcion de la orden de compra no debe incluir la proforma del contrato
establecida en el Capitulo V de la seccién especifica de las bases.

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

GARANTIAS

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

3.2.1. GARANTIA DE FIEL CUMPLIMIENTO

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

3.2.2. GARANTIA DE FIEL CUMPLIMIENTO POR PRESTACIONES ACCESORIAS

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

~
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3.3.

Importante

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

3.2.3. GARANTIA POR ADELANTO

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

REQUISITOS DE LAS GARANTIAS

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

Importante

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

Advertencia

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

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

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

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

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

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

De otro lado, ademas de cumplir con el requisito referido a la clasificaciéon de riesgo, a efectos
de verificar si la empresa emisora se encuentra autorizada por la SBS para emitir garantias,
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3.4.

3.5.

3.6.

3.7.

3.8.

Advertencia

debe revisarse el portal web de dicha Entidad (http://www.sbs.gob.pe/sistema-
financiero/relacion-de-empresas-gue-se-encuentran-autorizadas-a-emitir-cartas-fianza).

Los funcionarios competentes deben verificar la autenticidad de la garantia a través de los
mecanismos establecidos (consulta web, teléfono u otros) por la empresa emisora.

EJECUCION DE GARANTIAS

La Entidad puede solicitar la ejecucion de las garantias conforme a los supuestos contemplados
en el articulo 155 del Reglamento.

ADELANTOS

La Entidad puede entregar adelantos directos al contratista, los que en ningln caso exceden en
conjunto del treinta por ciento (30%) del monto del contrato original, siempre que ello haya sido
previsto en la seccién especifica de las bases.

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

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

3.6.2. OTRAS PENALIDADES

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

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

INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

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

PAGOS

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

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

La conformidad se emite en un plazo maximo de siete (7) dias de producida la recepcién 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 quince (15) dias, bajo responsabilidad del

~
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funcionario que debe emitir la conformidad.

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

Advertencia

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

3.9. DISPOSICIONES FINALES

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

CONDICIONES ESPECIALES DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION

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

1.1.

1.2.

1.3.

1.4.

1.5.

1.6.

ENTIDAD CONVOCANTE

Nombre : HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE

RUC N° : 20437300705

Domicilio legal : Av. RAMON CASTILLA N.° 597 — LAMBAYEQUE
Teléfono: : SIN

Correo electrénico: . PROCESOSBELEN@GMAIL.COM

OBJETO DE LA CONVOCATORIA

El presente procedimiento de seleccion tiene por objeto la contratacion de ADQUISICION DE
EQUIPOS BIOMEDICOS PARA EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS
HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE LAMBAYEQUE,
PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.I. N.° 2547828

ITEM Descripcién Unidad de Medida | Cantidad

01 |INCUBADORA NEONATAL DE TRANSPORTE Unidad 2

EXPEDIENTE DE CONTRATACION
El expediente de contratacion fue aprobado mediante RESOLUCION DIRECTORAL N° 000175-
2023-GR.LAMB/GERESA/HB.L/DE [4390933-66] el 14 de abril del 2023 y modificado mediante
RESOLUCION DIRECTORAL N° 000257-2023-GR.LAMB/GERESA/HB.L/DE [4390933-78] de
fecha 23 de mayo del 2023.
FUENTE DE FINANCIAMIENTO
5-15 > FONDO DE COMPENSACION REGIONAL - FONCOR

Importante

La fuente de financiamiento debe corresponder a aquella prevista en la Ley de Equilibrio Financiero del
Presupuesto del Sector Publico del afio fiscal en el cual se convoca el procedimiento de seleccion.

SISTEMA DE CONTRATACION

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

MODALIDAD DE EJECUCION

LLAVE EN MANO.
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1.7. DISTRIBUCION DE LA BUENA PRO

NO APLICA

1.8. ALCANCES DEL REQUERIMIENTO

El alcance de la prestacién esta definido en el Capitulo 11l de la presente seccion de las bases.

1.9. PLAZO DE ENTREGA

Los bienes materia de la presente convocatoria se entregaran en el plazo, en concordancia con

lo establecido en el expediente de contratacion, segun se indica:

PLAZO DE ENTREGA SEGUN FICHA DE
ITEM DESCRIPCION HOMOLOGACION
ITEM INCUBADORA NEONATAL DE
o1 TRANSPORTE 30 DIAS CALENDARIO

1.10. COSTO DE REPRODUCCION Y ENTREGA DE BASES

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

efecto deben cancelar:

Pagar en

— Caja de la Entidad, sito Av. Ramén Castilla N° 597 — Lambayeque

Recoger en

— Unidad de Logistica, sito Av. Ramén Castilla N° 597 — Lambayeque

Costo de bases

— Impresa: S/ 5.00 (Cinco con 00/100 soles).
— Digital: Gratuito

Importante

El costo de entrega de un ejemplar de las bases no puede exceder el costo de su reproduccion.

1.11. BASE LEGAL

Ley N.° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General.

Ley N.° 27806, Ley de Transparencia y de Acceso a la Informacién Publica, aprobado
mediante el Decreto Supremo N° 021-2019-JUS.

Ley N.° 30225, Ley de Contrataciones del Estado, y su modificacion efectuada mediante
Decreto Legislativo N.° 1341 y Decreto Legislativo N.° 1444,

Ley N.° 31465, Ley que modifica la Ley N.° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo
General.

Ley N.° 31535, Ley que modifica la Ley 30225, Ley de contrataciones del Estado.

Ley N.° 31638, Ley de Presupuesto del Sector Publico para el Afio Fiscal 2023.

Ley N.° 31639, Ley de Equilibrio Financiero del Presupuesto del Sector Publico para al Afio
Fiscal 2023.

Ley N.° 31640, Ley de Endeudamiento del Sector Pablico para el Afio Fiscal 2023.

Decreto Supremo N° 304-2012-EF, que aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley General
del Sistema Nacional del Presupuesto.

Decreto Supremo N° 344-2018-EF, que aprueba el Reglamento de la Ley N° 30225,
modificado por Decreto Supremo N° 377-2019-EF, Decreto Supremo N° 168-2020-EF,
Decreto Supremo N.° 250-2020-EF, Decreto Supremo N° 162-2021-EF, Decreto Supremo N°
234-2022-EF y Decreto Supremo N.° 308-2022-EF.

Decreto Supremo N° 217-2019-EF, que aprueba el Decreto Legislativo N.° 1439 del Sistema
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Nacional de Abastecimiento.

— Decreto Supremo N° 004-2019-JUS, que aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley N.°
27444, Ley del Procedimiento Administrativo General.

— Decreto Supremo N° 082-2019-EF, que aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley N°
30225, Ley de Contrataciones del Estado.

— Decreto Supremo N° 250-2020-EF, establecen disposiciones en el marco del Texto Unico
Ordenado de la Ley N° 30225 Ley de Contrataciones del Estado y modifican el Reglamento
de la Ley de Contrataciones del Estado.

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

2.1. CALENDARIO DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

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

Importante

De conformidad con la vigesimosegunda Disposicion Complementaria Final del Reglamento, en
caso la Entidad (Ministerios y sus organismos publicos, programas o proyectos adscritos) haya
difundido el requerimiento a través del SEACE siguiendo el procedimiento establecido en dicha
disposicion, no procede formular consultas u observaciones al requerimiento.

2.2. CONTENIDO DE LAS OFERTAS

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

2.2.1. Documentacion de presentacion obligatoria

2.2.1.1. Documentos para la admisiéon de la oferta

a)

b)

d)

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

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 anélogo, o del certificado de vigencia de poder otorgado por persona
natural, del apoderado o mandatario, segun corresponda.

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

Advertencia

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

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

Declaracion jurada de cumplimiento de las Especificaciones Técnicas contenidas
en el numeral 3.1 del Capitulo 1l de la presente seccion. (Anexo N° 3)

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

3 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.gobiernodigital.gob.pe/interoperabilidad/

~
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e)

Los siguientes documentos deben ser presentados como adicionales a la
Declaracion Jurada de Cumplimiento de Especificafciones Técnicas, los cuales
permitiran acreditar el cumplimiento de las caracteristicas especificas del bien
indicados en el numeral 2 de la ficha de homolagacion y segun lo estipulado en
la ficha de homologacién para los documentos obligatorios.

— FORMATO N° 01 “Hoja de Presentacion del Equip© / Sustento de
Cumplimiento de Caracteristicas Tecnicas”

El postor debera demostrar fehacientemente que el bien ofertado cumple con las
especificaciones tecnicas y caracteristicas tecnicas solicitadas por la Entidad, para
lo cual debera presentar el FORMATO N° 01 “Hoja de Presentacion del Equipo /
Sustento de Cumplimiento de Caracteristicas Tecnicas”.

Asimismo, el postor adjuntara copia de catalogos, manual de uso y operacion,
manual de servicio tecnico, folletos, data sheets o brochure de los fabricantes o
duefios de la marca y modelos de las partes correspondiente al cumplimiento de
especificaciones tecnicas establecidas y suscritos por el representante legal.

La propuesta del postor debe indicar lo sefialado en el Formato N° 01, indicando
claramente el numero de folio(s) que sustenta el cumplimiento de las
especificaciones tecnicas, como sustento y respaldo de la informacion indicada.
Para el numero de folios no debera colocarse rangos de numeros, Sino numeros
individuales.

Las caracteristicas tecnicas que deberan acreditarse con los documentos
adicionales mencionados, son segun el siguiente cuadro:

ITEM Descripcion Unidad de Medida

01

INCUBADORA NEONATAL
DE TRANSPORTE

01, 02, 03, 04, 05, 06, 07, 08, 09,10,11;
12,13,14,15,16,17,18,19, 20, 21, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 28, 29
30,31y 32.

Para el caso de caracteristicas tecnicas que no se encuentran en manuales,
folletos, brochure, data sheets y/o catalogos del fabricante, el postor incluira la
Carta del Fabricante del equipo ofertado para demostrar y/o sustentar dichas
caracteristicas.

Se precisa que, las declaraciones juradas, formatos o formularios previstos en la
Ficha de Homologacion y el Anexo de Ficha de Homologacion que conforman la
oferta deben estar debidamente firmados por el postor. Los demas documentos
deben ser rubricados (visados) por el postor. En el caso de persona juridica, por
su representante legal, apoderado o mandatario designado para dicho fin y, en
caso de persona natural, por este o su apoderado.

— Certificado de sequridad electrica: UL, AAMI, NFPA, IEC, EN, CSA o NTP
IEC 60601- 1:2010: Equipos Medicos Electricos:

Cualquiera de los certificados emitido por Institucion competente. Los equipos que
utilicen energia electrica deberan cumplir con lo normado en el Codigo Nacional
de Electricidad vigente en el pais y deberan funcionar sin transformador externo
(a no ser que trabajen con voltaje DC). Los equipos no se aceptaran con
adaptadores de enchufes externos, extensiones o supresores de pico. En la etapa
de entrega/recepcion de los equipos, el comite de recepcion realizara la inspeccion
tecnica respectiva.

0/
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— Copia del certificado ISO 13485 Medical devices: Quality management
systems -- Reguirements for requlatory purposes; o NTP-ISO 13485
Dispositivos medicos. Sistemas de gestion de la calidad. Requisites para
propositos requlatorios. 2a Edicion, o equivalente.

El certificado debera estar referido (alcance) a uno o mas de las siguientes fases
productivas: al Diseno, Desarrollo, Fabricacion, Investigacion en el campo del
equipo propuesto.

— Copia simple de |la Resolucion de autorizacion de registro _sanitario o
certificado de reqgistro sanitario del bien ofertado, sequn lo establecido
en el D.S. 016-2011 v sus modificatorias (Reglamento para el Reqistro,
Control vy Vigilancia Sanitaria de Productos Farmaceuticos, Dispositivos
Medicos v Productos Sanitarios).

Vigentes a la fecha de presentacion de propuestas, expedido por la DIGEMID a
nombre del postor u otros, que describa el producto ofertado. En la
entrega/recepcion de los equipos, el comite de recepcion verificara la vigencia, a
la fecha de entrega de los equipos, del certificado o registro sanitario emitido por
la DIGEMID.

f)  Declaracion jurada de plazo de entrega. (Anexo N° 4)*

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

h) El precio de la oferta en SOLES. Adjuntar obligatoriamente el Anexo N° 6.

El precio total de la oferta y los subtotales que lo componen son expresados con
dos (2) decimales. Los precios unitarios pueden ser expresados con mas de dos
(2) decimales.

i) Declaracién jurada de entrega de equipo nuevo, cuya fabricacién del equipo
debera ser minimo 12 meses inferior a la fecha de emitida la orden de orden.

i)  Declaracion jurada de disponibilidad del suministro de los insumos, repuestos y
accesorios originales para el funcionamiento de los equipos ofertados., en un
periodo no menor de 5 afios, contados a partir del dia siguiente de suscrito el Acta
de conformidad de recepcién, instalacién y prueba operativa de equipos.

Importante

El 6rgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccién segln corresponda,
verifica la presentaciéon de los documentos requeridos. De no cumplir con lo requerido,
la oferta se considera no admitida.

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 3.2 del Capitulo Il de la presente seccion de las bases.

4 En caso de considerar como factor de evaluacién la mejora del plazo de entrega, el plazo ofertado en dicho anexo servira

también para acreditar este factor.
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2.2.2. Documentacion de presentacién facultativa:

a) En el caso de microempresas y pequefias empresas integradas por personas con
discapacidad, o en el caso de consorcios conformados en su totalidad por estas
empresas, deben presentar la constancia o certificado con el cual acredite su
inscripcion en el Registro de Empresas Promocionales para Personas con
Discapacidad®

b) Solicitud de bonificacién del cinco por ciento (5%) por tener la condicion de micro y

pequefia empresa (Anexo N° 10).

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

Advertencia

El 6érgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccién, segun corresponda, no
podra exigir al postor la presentacién de documentos que no hayan sido indicados en los
acapites “Documentos para la admision de la oferta”, “Requisitos de calificacion” y “Factores
de evaluacion”.

2.3. PRESENTACION DEL RECURSO DE APELACION
El recurso de apelacion se presenta ante la Unidad de Tramite Documentario de la Entidad.

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

N ° de Cuenta : 0301019831
Banco :  BANCO DE LA NACION
N° CCl¢ : 018 301 000 301 019831 29

2.4. REQUISITOS PARA PERFECCIONAR EL CONTRATO

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

a) Garantia de fiel cumplimiento del contrato

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

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

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

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

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

Advertencia

Dicho documento se tendra en consideracién en caso de empate, conforme a lo previsto en el articulo 91 del Reglamento.
6 En caso de transferencia interbancaria.

~

©/




@

HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE \
ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE
LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.I. N.° 2547828

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

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

h) Autorizacion de notificacion de la decisién de la Entidad sobre la solicitud de ampliacién de
plazo mediante medios electrénicos de comunicacion @ (Anexo N° 11).

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

Importante

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

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

Importante

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

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

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

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.gobiernodigital.gob.pe/interoperabilidad/

En tanto se implemente la funcionalidad en el SEACE, de conformidad con la Primera Disposicién Complementaria Transitoria
del Decreto Supremo N° 234-2022-EF.

° Incluir solo en caso de la contratacién bajo el sistema a suma alzada.

10 Segun lo previsto en la Opinion N° 009-2016/DTN.
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2.5.

2.6.

PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO

El contrato se perfecciona con la suscripcién del documento que lo contiene. Para dicho efecto
el postor ganador de la buena pro, dentro del plazo previsto en el articulo 141 del Reglamento,
debe presentar la documentacion requerida en Tramite Documentario de la entidad, sito en Av.
Ramén Castilla N° 597, Distrito, Provincia y Departamento de Lambayeque, en el horario de
07:30 a 13:00 y 14:00 a 16:30 horas.

FORMA DE PAGO

La Entidad realizara el pago de la contraprestacion pactada a favor del contratista conforme a lo
establecido en el numeral 2.2.8.1. de la Ficha Homologada aprobada mediante Resolucién
Ministerial MINSA, estableciendo lo siguiente:

PAGO N° 1: PRESTACION PRINCIPAL: ENTREGA, INSTALACION, PRUEBA OPERATIVA Y
CAPACITACION.

La Entidad realizara el pago de la contraprestacion pactada a favor del contratista en un UNICO
PAGO.

El pago al Contratista seré efectuado por la Entidad en moneda nacional Soles, el mismo que se
realizara segun lo establecido en el articulo 171° del Reglamento de la Ley de Contrataciones
del Estado, a la culminacion del 100% de los trabajos de entrega, instalacion, prueba operativa
y las capacitaciones, previa presentacion del Acta de Conformidad de la Recepcién, Instalacion
y Prueba Operativa de Equipos” (Formato N° 02), adjuntando los documentos que se indican:

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

Documentos para el pago:

- Guia de Almacenamiento firmada y sellada por el representante de Almacén de la Entidad.

- Acta de Conformidad de Recepcion, Instalacion y Prueba Operativa de los Bienes (Formato
N° 02)

- Comprobante de pago, debidamente descrito.

PAGO N° 2: PRESTACION ACCESORIA: MANTENIMIENTO PREVENTIVO DURANTE EL
PERIODO DE GARANTIA.

Se realizard un pago por cada afio por mantenimiento preventivo. (de corresponder)

El costo de cada mantenimiento preventivo serd igual al monto total que corresponda al
mantenimiento de los equipos durante el periodo total de la garantia dividido entre el numero de
mantenimientos.

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

Documentos para el pago:

- Acta de Conformidad del Mantenimiento Preventivo (Formato N° 03) del responsable del
Servicio de Emergencia.

- Formato N° 04 (por cada mantenimiento): Orden de Trabajo de Mantenimiento (OTM).

- Comprobante de pago, debidamente descrito.

Dicha documentacién se debe presentar en Tramite Documentario de la entidad, sito en Av.
Ramon Castilla N° 597, Distrito, Provincia y Departamento de Lambayeque, en el horario de
07:30 a 13:00 y 14:00 a 16:30 horas.

~
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3.1.

1.

CAPITULO 1l
REQUERIMIENTO

Importante

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

ESPECIFICACIONES TECNICAS
Denominacién de la contratacion

ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL
(LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUELAMBAYEQUE DISTRITO
DE LAMBAYEQUE PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.l. N.
02547828.

Finalidad Publica

Mejorar la prestaciéon del servicio de salud para los pacientes que acuden al Establecimiento de
Salud HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE.

Antecedentes

El Hospital Belén de Lambayeque es un establecimiento de salud de nivel 11-1 que constituye centro
de referencia de los Puestos y Centros de Salud de los doce (12) distritos de la Provincia de
Lambayeque y que luego de las atenciones pertinentes en las especialidades médicas con que
cuenta, referencia pacientes en estado critico a establecimientos de salud de mayor capacidad de
resolucién, tanto de la Regién Lambayeque como de la Capital de la Republica, a fin de que reciban
tratamiento especializado y definitivo.

Los pacientes del Establecimiento de Salud de acuerdo a los tratamientos que han requerido las
diferentes especialidades médicas, necesitan ser atendidos en 6ptimas condiciones de atencién
médica, para que los personales asistenciales puedan realizar la expulsion de secreciones del tracto
respiratorio de los pacientes y poblacion en general.

El Hospital Belén Lambayeque cuenta con equipos biomédicos que ya cumplieron su vida (til,
presentando constantes fallas técnicas. que no cumple con los objetivos de atenciones mensuales
alos pacientes que requieren ser atendidas por el equipo, dicha situacién genera brecha de atencion
en pacientes que tienen que ser atendidos, por lo cual mediante las Inversiones de Optimizacion,
Ampliacién Marginal, Reposicion y Rehabilitacion (IOARR) se prioriza la adquisicion de EQUIPOS

Mediante RESOLUCION DIRECTORAL N° 000181-2022-GR.LAMB/GERESA/HB.L/DE [4178112 -
30], de fecha 09 de mayo de 2022, se aprobd Las Especificaciones Técnicas de la Inversion de
Optimizacién, de Ampliacién Marginal, de Rehabilitaciéon y de Reposicion —IOARR-, con CUI
N°2547828"ADQUISICION DE MONITOR MULTI PARAMETRO, CAMA CAMILLA
MULTIPROPOSITO, MAQUINA DE ANESTESIA Y EQUIPO ECOGRAFO OFTALMOLOGICO;
ADEMAS DE OTROS ACTIVOS EN EL(LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN-
LAMBAYEQUE - LAMBAYEQUE DISTRITO DE LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE,
DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE"

Objetivos de la contratacion.

4.1. Objetivo General.

Adquirir los equipos biomédicos para el departamento de pediatria en el (la) eess Hospital Provincial

~
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Docente Belén Lambayeque Lambayeque Distrito De Lambayeque Provincia Lambayeque,
Departamento Lambayeque, C.U.l. N.°2547828

4.2. Objetivos especificos.

- Contar con EQUIPOS BIOMEDICOS para mejorar el servicio de salud y atencion de los pacientes
y el seguimiento de los nifios desde que nacen hasta los 15 afios, supervisando su crecimiento
y desarrollo siendo el personal del servicio el primer contacto que tienen los pacientes, futuros
adultos con el sistema sanitario atendiendo ademas pacientes por emergencias y/o referenciados
de otras unidades de salud y de la poblacién en general. Reducir la mortalidad por emergencias
y urgencias médicas, como parte de la Politica Nacional de Modernizacion de la Gestién Publica,
atendiendo a pacientes con sintomas de COVID-19 que lleguen a ser atendidos en las
instalaciones del Hospital Belén de Lambayeque

- Contar con equipos con tecnologia de vanguardia para brindar atencion de calidad a los
pacientes en el menor tiempo posible, en el Hospital Belén Lambayeque.

5. Alcancey descripcién de los bienes a contratar.

Se requiere la adquisicion de bienes nuevos sin uso, en las cantidades que se muestran a
continuacion:

ITEM DESCRIPCION UNIDAD DE MEDIDA | CANTIDAD
01 |INCUBADORA NEONATAL DE TRANSPORTE Unidad 2

5.1. Caracteristicas y condiciones
5.1.1. Caracteristicas técnicas
El bien a adquirir debe cumplir con las caracteristicas técnicas descritas en la Ficha
Homologada aprobada mediante Resolucion Ministerial MINSA del item descrito en
el numeral 5.

5.1.2. Condiciones de Operacion

Conforme a lo establecido en la Ficha Homologada aprobada mediante Resolucién
Ministerial MINSA del item descrito en el numeral 5.

5.1.3. Embalajey rotulado

Embalaje

Conforme a lo establecido en la Ficha Homologada aprobada mediante Resolucion
Ministerial MINSA del item descrito en el numeral 5.

Rotulado

Conforme a lo establecido en la Ficha Homologada aprobada mediante Resoluciéon
Ministerial MINSA del item descrito en el numeral 5.

5.1.4. Exigencias previstas en las Leyes, Reglamentos Técnicos, Normas
Metrologicas y/o Sanitarias Nacionales.

No Aplica
5.1.5. Normas técnicas
No aplica.

5.1.6. Impacto ambiental
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5.2.

5.1.7.

5.1.8.

5.1.9.

No aplica.

Acondicionamiento, montaje e instalacion

Conforme a lo establecido en la Ficha Homologada aprobada mediante Resolucién
Ministerial MINSA del item descrito en el numeral 5.

Modalidad de ejecucién contractual
Llave en mano.
Sistema de Contratacion

Suma Alzada.

5.1.10. Transporte y seguros

Transporte

Los bienes a adquirir seran transportados en vehiculos con todas las condiciones de
seguridad hasta el lugar de entrega, indicado en las presentes especificaciones
técnicas.

El contratista asumira los costos de estiba y desestiba de los bienes.

También debera correr con los gastos de flete hasta el Establecimiento de Salud
Hospital Belen de Lambayeque por lo que en su oferta el postor debera incluir el costo
del flete.

Seguro

No aplica.

5.1.11. Garantia comercial

Conforme a lo establecido en la Homologada aprobada mediante Resolucion
Ministerial MINSA de los items descritos en el numeral 5.

GARANTIA MINIMA SEGUN
ITEM DESCRIPCION RESOLUCION MINISTERIAL MINSA
01 INCUBADORA NEONATAL DE 36 MESES
TRANSPORTE

5.1.12. Disponibilidad de Servicios y Repuestos.

Conforme a lo establecido en la Ficha Homologada aprobada mediante Resolucion
Ministerial MINSA del item descrito en el numeral 5.

5.1.13. Visitay muestras.

Visita
No Aplica

Muestras
No Aplica

Prestaciones accesorias a la prestacién principal

5.2.1. Mantenimiento preventivo

~




HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE

ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE
LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.l. N.° 2547828

5.3.

5.4.

5.5.

5.6.

5.7.

5.8.

5.9.

Conforme a lo establecido en la Ficha Homologada aprobada mediante Resolucion
Ministerial MINSA del item descrito en el numeral 5.

5.2.2. Soporte técnico

Conforme a lo establecido en la Ficha Homologada aprobada mediante Resolucién
Ministerial MINSA del item descrito en el numeral 5.

5.2.3. Capacitacion y/o entrenamiento

Conforme a lo establecido en la Ficha Homologada aprobada mediante Resolucion
Ministerial MINSA del item descrito en el numeral 5.

Requisitos del proveedor.

Conforme a lo establecido en la Ficha Homologada aprobada mediante Resolucién
Ministerial MINSA del item descrito en el numeral 5.

Lugar y plazo de la ejecucién de la prestacién

Lugar de entrega
Los bienes objeto de la contratacidn se entregaran en el Alimacén General del Hospital
Belén Lambayeque sito en Av. Ramon Castilla N° 597, Distrito de Lambayeque,
Provincia de Lambayeque y Departamento de Lambayeque.

Plazo de entrega
Conforme a lo establecido en la Ficha Homologada aprobada mediante Resolucion
Ministerial MINSA

Otras obligaciones
Conforme a lo establecido en la Ficha Homologada aprobada mediante Resolucion
Ministerial MINSA del item descrito en el numeral 5.

Adelantos
No se otorgaran adelantos.

Sub Contratacion
No se permite la sub contratacion.

Confidencialidad

El proveedor se compromete a mantener en reserva absoluta confidencialidad en el manejo
de informacién a la que se tenga acceso y que se encuentre relacionada con la prestacion,
guedando prohibido revelar dicha informacion a terceros.

En tal sentido, el proveedor dara cumplimiento a todas las politicas y estandares definidos por
el Gobierno Regional San Martin, en materia de seguridad de la informacion. Dicha obligacién
comprende la informacién que se entrega, como también la que se genera durante la
realizacion de las actividades y la informacion producida una vez que se haya concluido la
prestacion.

Recepcién y conformidad

El acta de conformidad de recepcidn, instalacion y prueba operativa de los bienes deberan
ser suscritas por las siguientes representantes:

Un representante (Area usuaria) de la Entidad.
Representantes del comité de recepcion de bienes designados mediante resolucion del
Hospital Belén de Lambayeque.

~
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5.10.

5.11.

5.12.

5.13.

5.14.

5.15.

6.

Un representante autorizado (técnico y/o comercial y/o legal) del contratista de los equipos,
debidamente acreditados.

El acta de conformidad de recepcién, instalacién y prueba operativa de los bienes, no invalida
el reclamo posterior por parte de la Entidad por defectos o vicios ocultos, inadecuacion de las
especificaciones técnicas u otras situaciones andmalas no detectables o no verificables en la
recepcion de los bienes.

Formas de pago
Conforme a lo establecido en la Ficha Homologada aprobada mediante Resolucidn Ministerial
MINSA del item descrito en el numeral 5.

Férmula de reajuste.
No se efectuara ningun tipo de reajuste.

Penalidades

Penalidad por mora.

En caso el proveedor incumpla el plazo consignado en las presentes especificaciones
técnicas, se aplicara una penalidad por mo ra por cada dia de retraso de acuerdo a lo
establecido en el articulo 162° del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado,
vigente.

Responsabilidad por vicios ocultos

El contratista sera responsable por la calidad ofrecida y vicios ocultos por la prestacién
brindada conforme a lo indicado en la Ley de Contrataciones del Estado, por un plazo de un
(01) afio contado a partir de la conformidad de los bienes.

Declaratoria de Viabilidad.
No aplica.

Normativa Especifica
Toda la normativa aplicable para la correcta contratacién de los bienes.

Anexos

Ficha de homologacién, aprobada por el Ministerio de Salud mediante Resolucion Ministerial
N° 044-2022/MINSA./ CODIGO CUBSO 4219220400184966
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ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
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ESPECIFICACIONES TECNICAS PARA LA ADQUISICION DE BIENES

1. AREA USUARIA
DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA DEL HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE.

2. OBJETO DE LA CONTRATACION
ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA; EN EL (LA) EESS
HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE - LAMBAYEQUE DISTRITO DE
LAMBAYEGUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE

3. FINALIDAD PUBLICA
Mejorar ¢! serwcio de salud y alencion de los pacientes y el sequimiento que se realizan de fos niflos desde
oue nacen hasla los 15 afios, supendsando su crecimiento y dasarrolio siendo el personal del sencio el primer
contacko que B2nen Jos paclentes, futuros adultos con ¢ sislema sanitario alendlendo ademas pacientes por
emergencias yio referenciados de olras unidades de salud y de la poblacion an general, Reguck |a mectalidad
por emergencias y urgencias médicas, como parte de la Politica Nacional de Modemizacdn de la Gestidn
Pubkca.

Efecluar |a Reposicidn yio oplimizacion de nuevoe etuipamiento en & marco de 13 I0ARR, para el
estadlecimiento de salud de la jurisdiccdn, con la fnaldad de garantizar las condiciones dpfimas para
asslenca de pacientes an eslado crisco y pacentes con posibies indicios de COVID-18, que pongan en rgsgo
U vida.

4, ANTECEDENTES
£l Hospital Beléen de Lambayecue es un establecimento de salud de nive! -1 que constituye cenfro de
referencia de los Puestos y Cenlros de Salud de los doce {12) disiritos d2 1a Provincia d2 Lambayeque y que
luega da las alenciones pertinentes en las especiaidades médicas con que cuenta, referencia pacentes en
eslado critco 3 estableam:entos de salud de mayor capacidad de resolucidn, lanlo de la Region Lambayeque
coma de la Capital de i Repibiica, a fin de que reciban ratamiento especiaizado y definitivo.

Los pacientes del Establecimiento de Salud de acuerdo a ios ratamientos que han requendo fas déeronles
especialdades médicas, necesitan ser atendidos en dplimas condiclones de alencidn médica, para qué los
personales asisienciales puedan realizar Ia expulsidn de secredones del rack respiraiorio de los pacianies
¥ poblackin an ganaral

El Hospital Belén Lambayeque cuenta con equipos biomedicos que ya cumpieron su vida ubl, presentando
constantes falies lecricas, que no cumple con os objelvos de alenciones mensuales a fos pacienies que
requieren ser alendidas por &l equipo, dcha situackin genera brecha de alencidn en pacientes que lienen que
ser alendidos, por ko cual mediante las Inversiones de Oplimizaodn, Ampliacidn Maminal, Reposicion y
Rehabilitacin (JOARR) se prioriza la adquisicion de EQUIPCS

5 oa.:mvos ESPECIFICOS DE LA CONTRATACION

Conlar con EQUIPOS BIOMEDICOS para mejorar e servicio de salud y atencién de los pacientes y ef
sequimiento de los nifos desde que nacen hasta los 15 aflos, supervisando su crecameenio y desarrolio
siendo &l personal del servicio e pimer contacio que Bienen los pacientes, fulros adultos con 2l sistema
sanitano atendiendo ademas pacianies poc emerganaas yio referanciados de olras unvdades de salud y
de fa poblacitn en general. Reducir la mortabidad por emergencias y urgencias médicas, como parte de
la Politca Nacional de Modemizacén de la Geston Publica, atendendo a pacientes con sintomas de
COVID-19 que Beguen a ser atenddos en las instalaciones del Hospital Belén de Lambayeque

- Contar con equinos con tecnologia de vanguardia para bandar alancidn de calidad a los pacientas en el
menoe iempo posibie, en el Hospia Belén Lambayeque

6. CARACTERISTICAS Y CONDICIONES DE LOS BIENES A CONTRATAR
8.1, DESCRIPCION Y CANTIDAD DE BIENES
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Ficha homalogacién UNIDAD DE |
TEM DESCRIPCION caNTIoAD | B0 sty 1
Tt | Incubdors Neonata de Transparte. | 2 iRZN0I466 | UNDAD |
ITEM | Incubadora Neonalal de Transporte con i |
@ | Veosladorde Tasiods 1 102040184960 | UNDAD |
T | incubadors Neoaatal Etindar 2 4219150000184967 UNIDAD
ITEM Vanliador Mecanico Pediatrico
o hoprdpgoa et 2 4227220500383230 UNIDAD
ITEM Monilor de Funciones Vitales p
05 Neonalsles do § Parimekos 7 4218190400185270 | UNIDAD

62.  CARACTERISTICAS TECNICAS
En coordinacion con el aras usuana (Cepartamanto de Pedialria) apoyo Wenico d¢ fa Division de
Planeanwento y Presupuesto se precss s siguientes punlos de Ia ficha de homologacitn,

6.2.1, Caracteristicas y especificaciones
Accesonos
Se manlienen canbdad soxcitada en la ficha de homologacion

6.2.2. Caracteristicas y especificaciones

Sobee visita léenica saran coordinadas via cormeo electranco con por o menos 48 horas de
anlicpacdn, procesoshelen@gmail com

- Asimismo, e confralista debera de considerar lodo el malenal qua requiera para la instatacion
y adecuacidn del equpo nuevo en los ambenies designados par el Hospital Belén, sin incumir
en cosio adicional alguno para a Insttuciin
Cabe mencionar que los plazos de presentacida ¢ai programa mantenimeento y farmato de sus
procedimientos, sera conforme a los plazos establecides en 1 ficha de homokegacdn, dingdo
2 la unidad de sericos generales y manlenimiento

6.2.3, Plazo total de entrega:
Conforme a ficha de Homologaciin

6.3.  LUGAR DE ENTREGA

§3.1. LUGAR
Los bienes objeto de la confralaciin se entregaran en el Almacén General del Hospual Belén
Lambayeque sifo en Av. Ramon Castila N 597, Distilo ce Lambayeque, Provingia de
Lambayeque y Departamenio de Lambayegue.

64.  CONFORMIDAD DEL BIEN

6.4.1. Area que Recepcionar y Brindara la Conformidad
El acta de conformidad da recepcion, instalacin y pruetia operativa de los bieneg deberan ser
suscritas por fas siguientes reprasentanies
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a. Unrepresentante {Area usuaria) de la Entidad

b. Represantanies ded comité de recepeion de bienes designados mediante resolucian del
Hospilal Belén de Lambayequs

€. Un representanie autonzads (Kcnico yfo comercial ylo legd) del contralisls de los
equipos, deddamente acrediados

El acta de conformudad de recepcian, instalacion y prueba operabva de los bianes, no invalda el
reclamo posierior por paris de ia Entidad por defeclos o vicios oculios, inadecuacion de las
especificaciones tbenkeas u okas siaciones andmaias no dalectables o no verificabies en la
rzcepcion de los biepes

7. REQUISITOS DE CALIFICACION

74.  CAPACIDAD LEGAL
Conforme 3 ficha de Homologacicn

12, CAPACIDAD TECNICA Y PROFESIONAL
Conforme a ficha de Homologacion

7.3 EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD

- Conforme a ficha de Homologacian
MONTO
ITEM DESCRIPCION FACTURADO
ITEM 01 ____ Incubadora Neonatal de Transporie /. 450,000.00
ITEM 02 | Incubadora Neonatal de Transporte con Ventiador de Trasiado S/. 380,000.00
| ITEM 03 Incubadora Neonatal Estander S/. 420,000.00
| ITEM 04 Ventilador Mecanico Padidtrico Neonatai +Alla Frecuencia S/. 650,000.00
[ ITEm 08 Moniior de Funciones Vitales Neonatales de 5 Parametros S/. 500,000.00
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FICHA DE HOMOLOGACION
I  DESCRIPCION GENERAL
Coago del CUBSO @ 4219220400184966
Denominacién del requenmianto  : Incubadora Neonatal de Transports,
Danominacidn 1écnica ¢ Incubadora Neonntal de Transporte (D-112).
Unidad do medida : Unidad
Resumen ¢ Incubadora Neonstal Sin Ventllador de Transporte Para Uso

Extrahospitalario.
Cqupo médics cerredo, el cual esth compuesto por una
copula Iransparents, permitiendo alslar al pacients, sin
perder ol contacto wvisual con &l Usado pars transportar
pacienies neonslos &n lss Unidades Prestadoras de
Senviclos de Saud

1. DESCRIPCION ESPECIFICA
2.1. CARACTERISTICAS TECNICAS

21.1. Caracteristicas y especificacionss
Del blan
l.-rl | Comcwrwtcas [ Eapecticacin |+ Documenic Releg &aT
fo— @ = Jin e .
o1 rcm. I'Con ruedas y altura ajustable | Establecido por e Ministerio.
Fiador (receptacuio) ::;':;:" d:‘l""md:o ‘:
02 paa el soporte de habtdculo del egupo O Establecido por el Ministerio.
nfusidn niravencsa. scopiado de maleral metdica. |
Con dos (02) o més vantanas o -
Accesos para manos | puertas de SC0eS0 para manos,
03 ® nttibecisn y una (01) ventana o pusrts en Establecido por &l Ministerio,
'_ bEaRs _!l cabecera pan 1ntub.r
Para infusion  Intravenosa, .
04 | Accesos para tubos 1 e 1 olos Establecida por al Ministerio.
Dobfe pwed o
Sislema que evite |
05 | cambics de SI Establecido por el Ministeno.
! tempersiura  en ol
@ moonato I i I _ |
‘ 06 | Nivel do ruido Menor a 80 dB Establecido por ¢ Ministsrio, ‘
> ! l TREPERATU e 1} . 253
L CON] ! REO DE TEMPERATURA =~ ]

Conlroi y nmlhm:o
de la temperatura de
alre

Corlrol ylo monkoreo )
de o termperatura de | Si |

I
o agha—d i . —
temperatura. | S e SRR D T

de J0'C © menos a
338°C omas

Establecido por & Mintsterio,

Establecido por ¢l Ministerio.

Eslablecido por el Ministerio.
—

Pagine 1|3
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Pag ne 2|2

CONTROL DE % OXi —— —]
1 'npodocomml Pasivo o servocontrolado. ] Establscido por el Ministerio,
1 l—("““:‘:’m""’m] sl Establecido por ol Miisiero. |

| fala del sistema | :

|13 do ventdacién o SI Establecido por ol Min'sterio,

- ulacidn de ave | R s e ——

Da bateria baja yio
1 falla de alimantacién | si Fatablecido por & Ministerio,
16 | De fals del sensor. | SI. Establecido pot el Mnlstario. |
m(mmommuum s
Analizagor o monitor |
18 | de oxigeno ambientsl.  SI. Establacido por & Ministerio
| (ver Nota 1) P
Con disefio qua permita
rechazar artefactos de
movimiento y baja perfusidn -
17 | Pulsioximetro. con lecnologla do extracciSn | Establecido por af Ministerio.
de sefiales o slgotmo de
procesamiento  da  sefiales ‘
Una (01), compacta ylo
sislema de
| Unidnd de | ventéacion (con m de
18 | resuciacion ylo | ssplracién, mezclador do | Establecido por el Ministerio.
reanimacion | aire!OZ (blender) y mendmetro
| como minimo, integrados ©
Incarporados en s unidad).
- R
Soporte para equipo i Ministerio.

;L do infusion 58 Si B Establecido por el s

| 20 | Sopocte para monitor. | SL Establecdo por el Minsterio.

| | B e t— i I

Dos (02), de aluminio, cada
uno con vahua tpo PIN
INDEX, reguiador de presidn
Cilindros de oxigeno con mandmetro y fMu'dmetro,
21 tipo £ ' cada reguiador debe tener dos Estaviacido por el Ministerio.
sahdas: una de 50 PSly la otra
de flujo reguiable (ambos
cllindros fllados &l equipo)
Uno (01), de auminio, con
valvuia tpo PIN INDEX,
regulador de presibn con
Cilindro para aire | mandmetro y flujometro, el Establecido por el Ministerio
comprimido tipa E reguiador debe lener dos
salidas, una de S0 PSly 3 otra
de flupe regulsble o compresor
de aire integrado =%
Mezclador de
alre/oxigeno X
medicinal {ver Nota | ' Estableciio por of Ministerio !
2), =
|
Para la unidad de resimacion,
m“‘;;‘ de 1deodonarod centraly baén do | Establedido por el Ministeria
noudomsatlhy oxigeno, T g e |

HOSF
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Para uso con cicuttos de
ventiiador neonatal o
2 | e intercambiadores de calor y | Establecido por ol Ministorio
| . humedad (inciuir 50 fikros)
A3 Neonatos.
TSisterna para Wecdn =
25 | de ia incubsdiors a ia | Si Estavlecido por el Ministenio,
 ACCESORIOS. (VEASE NOTA 3 :
| Sanscres de | Dos (02) reusables, o cusrants
%7 | tomperaturs de pisl | {40) descarables Estadlecido por &l Ministerio
: Cuatro {04), resistants a fuldo,
28 | Colchonatas Qe facil lavado y desintaccion Establecido por & Ministerio,
Cuatro (04) juegos completos
reusables o sesenta (80)
20 | Crcullo pacients desechables para la unidad de | Eslablecido por el Ministario.
resicitacién  ylo sistema
de ventitacién
Sou {06), reusables y sin g ) )
Sensores Paa | L eortos © pirzas de sujecion Eslablecido por 8l Ministeno,
% ?w“mma que puedan causar dafios &
» noonm
Con un (01) juego ngun P
31 | Fivos de alre configLracion basica + Etablocido pos of Ministerio
(05) jueqos adicionales.
\ 2y | Mascarka tacial | Una (01), de siliconz reusable | Establecido por & Minislerio.
| neonatal 0 cuarenta (40) descartables
y ‘usgqu MIENTO DE ENERGIA
| Con baterla(s) recargable(s)
2 mm‘::“ podet | Cara autonomis de dos (02) | Establecido por of Ministerio.
horas o mm.
34 | Conexion extema. | De 12 VDG, con cable. Eslablecido por of Minfsierio
=3 2 Cadigo Nacional do Electricidad
Vohtaje do - UMiizacldn aprobado  por
35 sonatmiento 220 VAC (nominal) Resolucién Ministerial N* 037-
fcia 2008-MEMDM-  Subregla 2,
regla 020-500
Cédigo Nacional de Electricidad
36 Frecuenca de 80 Hz - Utliizacion aprobado por
funcionamiento Resolucion Ministedal N* 037-
2008-MEM/DM - Regla 020-602.
37 | Tipo de enchute Schuko, 250V, 16 A g:;' ik 1‘7!"mz‘f'°“ -

S\

21.2. Marcado y/o rotulado
El marcado del embalaje debera sefialar al numero del contralo y/o ordan de compra, 8l nombre
del establecimiento de salud de destino y cualquier otra informackon identficativa proporcionada

Nota 2: &l Mezclador de araloxigeno medicinal del numeral 23 es para uso con el Humidificador
)\ calentacior del numeral 25, y es independiente del numeral 18: Unidad de resucitacién y/o

(7
Nota 3: la canlidad de bs acoesortos es referencial, la Entidad Contratante podré camblarias de
acuerdo a sus necesidades y demandas,

&3
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Asimismo, 3l momento de la entrega de (s blanss, cada uno, deberd contoner una placa
metaica de tamafio A7, grabado y en lugar visble, que inclulr la siguente informacion.

Procaso da Seleccidn N*
Contrato N".
Nombre de! Equipo:
LOGO DE LA Razédn soclal del Contratista:
ENTIDAD Teléfono:
Direccion:
Fecha de inslaiacon (mes, afv)
Tiempo de garants

La placa metslica no debe entorpecer el reconocimiento de los datos o manejo del equipo. La
placa debera estar firmemante unida al cuerpo del equipo,

24.). Envase, ompaque y/o embalaje

E! Proveedor deberd entregar embaiados los bienas al Establecimienio de Salud de dastino. El $
envasafembalaje debers estar de scuerdo con lo autorizado en su Registro Sanitario, tomando |
en cuenta el Thulo IV de Dispositivos médicos del Reglamento pars ol Registro, Control y ;
Vigitancia Sanitaria de Producios Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios,
aprobado con Decreto Supremo N* 018-2011-SA y modificatorias. En la entregalrecepcion dal
equipo, el personal encargado o comith de racapcion rexizard a inspeccion técnica respechiva
de! cumplimianto de acuerdo a o sutonzado en el registro sanitario.

2.2. CONDICIONES DE EJECUCION
221, Condiclones generales

*  El(los) equipois), componentes y sus peniéricos ofertadas por los Contratistas deberan
ser NUEVOS (8in uso). cumpliendo con las Caracteristicas Técnicas descritas en la Ficha
de Homologacidn Los equipos, componentes y sus periféncos propuastos no serdn un
profotipo, ni tampoco serdn repotenciados (refurbished). El afo de Babricacidn del (los)
aquipo(s) deberan ser de doca (12) meses ¢ menor. anterior 2 la lecha de presentacion
de Ia(s) propuesta(s)

= El Contralisia secd & Unico reaponsable ante la Entidad Conlralante de cumpir con ia
entraga e instalacién del equipo que le fue adjudicado, no pudiendo trensferir, total ©
parcigimente esta responsabilidad & terce’os {subConlratistas). otras entidades o
terceros en genaral

+ [l Contratista debord dejor el Equipo instalado y en funcionamiento, para ello
suministrard 10dos los elementos, accesonos yio partes necesarios para cumplir con
dejar operativo y en funcionamiento on el Establecimiento de Salud de destino En
aguelios establecimientos que no cuents con una toma eléckica para el enchufe tpo
Schuko, el proveedor estard obligado a groporcionar @ Instalar bajo su cuents el

oLl {omacorrienta én la ubkcacion final del equipa,

D » Para 108 c850s en 05 qué Jea obigatoria la autonzacién de propiedad ylo uso de

iy determinados recursos (hardwars yio software o aphcativos) utitzados con o por el
equipo y sus componentes, se deberd entregar al Establecimiento de Salud las
respeclivas lioencias de uso al momento de i recepcitn de 10s equpos

Al témino de 13 garantis el Coniratisia, deberd entregar @ % Oficina de Serviclos
Geanergles u Ofiona de Ingenleria Clinca del Establecimiento de Salud o quien haga
sus veces, Una copia del manual de servicio técnico original del equipo que Incluya la
relacién de partes de repuesio y las contrasefias o c'aves o password de ngreso al
modo de servicio téenioe del equipo y sus penféncos
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6!

+ ElContratista dabera elaborar y presantar a la Oficina de Servicios Genersles ¢ Unidad
de Ingenkria Clinica o Area Técnica de la Entidad o quien haga sus veces, dentro del
plazo de veinta (20) diss calendarioe posteriores & la suscripcin del contrato, sl
Programa de Mantenimiento Preveativo y of Formato de sus Procedimientios, quien
sprobard y comunicard por ascrito al Contratista en un plazo no mayor de diez (10
calendarios. La Entdad preclsard &' procedimiento pame presentar sl programa de
mantendmianto preventve, incluyando espectos como' forma de presentacion, plazos
para su aprobacién, forma de notificacidn de las actuaciones al respecto, entre olros.
Se precisa que ia Oficina de Servicios Genavales ¢ Unidad de (ngenieria Clinica o Area
Técnica del Eslablecimiento de fa Entidad o quien haga sus veces, previo a la
aprobacién por este (itimo del Programa de Mantanimiento Praventivo, padra mejorar
dicho Programa de Mantenimienio Preventivo, de acuerdo & s candiciones ce
funcicnamiento del equipo en al Establecimiento de Salud de destino. Asimésmo, la
versidn final de dichs documento debera ser efaborada por el contratists

| «  Para a formulacion de la ofwta, ol postor deberd considerar la entrega e instalscidn y
pruebas cperativas de jos equipos en las instaiaciones del Establecimiento de Salud de
destino, enlendo en cuenta Bs condiclones amblentales de humedad ralatva,
temperatura y présidn atmoslérica, dependiendo de la attura sobwre el nivel del mar, ce
ser el caso, dablendo inchuir lodos [os accesorios necesarios para la operackdn y
funcionamiento del equipo, Indspendientemants que hayan sido indwvidualizados o no
en forma especifica en la Caracteristcas Técnicas descritas en la Ficha de
Homologacién y en las presantes condiciones generales de adquisicion,

« El squipo ofertado Incluird todos los coslos, es decir, los gastos ds importacidn,
transporte intarmo, matenales de ambalaje seguros, econdicionamiento, mantsie o
instalacién, pruebas cperativas, capacitacidn, manuales de operacidn y sanvicio téenico,

! manisnimiantc prevantivo (Inchuyende consumibles, piezas, partes, componentes,

accesonos @ Insumaes empleados para la eiscucion del Programa de Manlenimiento),

gastos de personal, moviidad, alcjamionto, tribulos, gastes admivistratives yio
financieros, y olros que demande el cumplimiento de la prestucidn. La oferta deberd

Indicar de menera individuaizada al monto de &a prestacidn principal y prestaciones

BCCescrias

* El Contratista, duranie el penodo de I8 garantia del equipo y sin costo adicional y n
requarimiento de la Entidad, se compramete a realizar los upgrace o aclLalzaciones de
los softwares instaiados en el equipo ¥ sus peniféricos, de corresponder, siempre que 8l
fabricante haya implementado nuova(s) actualzacion(es),

= La conformicad de recepckin de los equipos no invalida el reciamo posiarior por parfe
de la Entidsd Cortratarte por defectos o viclos ocultos, inadecuaciin en las
especificaciones lacnicas, sustento fisico o documentario doloso u olras situaciones
andmalas no detectables o no verficables en la recepcidn de los blenes, reservindose
2 Entidad o deracho de Iniciar kas acciones administrativas y/o lagales a que hubiera
hgar.

= El Contratista es el responsable por la calidad ofreckia y por los viclos ocultos e 0s
blenas ofertados por e plazo que dure el periodo de garantia tota! ofertsdo contados 8
partir de la fecha de suscripcidn de |a conformidad otorgada por el Establecimianto de
Salud

= El Conlratists doberd asegurar, en un periodo no menor de cinco (05) afos,
disponibitidad del suminisiro de ks insumos, repuastos y accesorios origirales parm el
funcionamiento de los equipos ofertados, contagos a partir del dla sigu‘ente de suscrite
&l “Acta de Conformidad de ‘& Recapcidn, nstalacién y Prueba Operaliva de Equipos.
Formalo N* 02",
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c‘

»  Afinde que los postores formulen una adecuada propuests técnica-econdmica, podran
realizac una visita iécnica previa coordinacion a ias instaleciones del Establecimiento de
Salud con la finalidad de evaier la planta fisica de los ambientes y venficar las
condiclones para la Instalacin del {ise) equipo(a) en los ambientss designados por le
Entidad

22.2. Garantia del blen

| » El equipo, componenies y accesarios, ante defecios de fabricacion

© por causas no stribuibles al usuario, nl eventos externcs. De darse l
Cobertura ol caso, e Contratsta realizaré s reparacién del equipo
proporcionando para alio, la mano de obra, herramlentas, repuastos

4

| S— -

.2 iNSUMOS NECEFANQs. P o
« La que indica en el "Acta de Conformidad de la Recepcion,

S Ss AR instalacion y Pryeba Operativa de Equipos” (FormatoN"02),

| , *» Treinta y seis (35) meses

Duracién « El Conlratista do acuerdo a su oferta, puede ofrecer mayor tiempo

= = . . de garantla seqin (Formalo N"15).

Atencion pof « Se realiza en caso de fallas de filvica, falias por causas no

garantfa atribulbles & usuario, i eventos extemcs; serd efectuado por el
personal clave, 10s insumos y repuesios, herramientas y gastos
estara a cargo del Contratista.

« Plazo iniclak: ol Contiatista tiene un plazo de cinco (05) dias

| calendanios para fa atencidn por gerantia, contades a partir del dis
sigulente de haber sido comunicado del requerimienio de
reparaciétn. De ser necesario el Conlratsta podrd irasiadar 3 su
taller particular e equipo o el componenie averiado, previs
autorizacidn del Estatiscimiento de Salud, '

« Plazo adicional Si el equipo no ha sido reparado en el plazo
iniclal. el Contratista tendrd un plazo adcional maximo de guince
(15) dias calendancs para culminar la reparacdn, debjendo
reamplazar o 0QUIPO con oo de simis’es caraclerstices o
superiores {Back Up) dentro de las 24 horss de otorgado ef plazo
adiconal

« Sielequipo no hasido reparado en el Plazo adiclonal el Contratista
reemplazard el equipo odefectuosc pof uno nuevo, de Iguai
caracterfstica técnica o supefior, durante ef lempo que demors &'
roemplazo s& mantendra el equipo (Back Up) El plazo para el
reemplazo definitivo de! equipo por offo igual 0 de caracteristica
superior, se sfectuars an un plazo no mayor al plazo de entregs
s8g0n la oferta del pnmer equipo.

« La conformidad estara dada por el area usuaria

« El incumpimiento en la prestaclon de este servicio, dard lugar a
penaidades indicadas ea 220 y las asccones legales
correspondientes —— g

« Si durante e! perodo ¢e garantia el equipo ha estado Inoperativo
por causas afribuibles al Coniratists, éste deberd extender la
garantia el mismo tiampo que e! equipo haya estado noperativo. De
sof of Cas0, se descontaran ios dias que &l Contralista reemplazd &l

| ___equipo con otrp de simiares caracteristicas

l

2.2.3. Plazoy lugar de entrega o de ejecucion.

2231, Plao )
El plazo méximo de entrega de los bienes y puesta en operacidn segin & siguients cuadro:

| 2 P i Plazo T 7 ‘
(%g ﬁ = (miximo) _| Acthidad p té [ Responssble
X
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g7
Temraga del eauipo on ol | D5 dies | Firma de contrato [ Contratiata j
___| @imacén que designe |a entidad. - o Ty > : =1
r Configuracidn y puesta on | .035. dias | Entroga del equipo en Contratista
| operaclén del equipa aimacén  que
| Plazo fotal —13q. dias ] Qe
2232, Lugar
El blen debera ser entregsdo ¥y puesto en operacién en el sigulente destino:
N | Lugar de entrega Diroccion Oistrito/provinclair | Teletono
: egién
| " |Hospital / Comiro  da|Av . 5
Salud. ... . Rl ’ s (Bl Beefreioiblas
224. Capacitac¥sn yl/o entrenamiento
2.2.4.1. Plan de actividades
N | Activided Fdonio % AcBvided Responsable
{ Dund | pracedento
Presantacién del programa, TCinco  (8) | Firma de contrato Confratista
cronograma y contenido de la clas
1 capaciacion & drea técnica del calendana
astablecimiento de salud para su
l | aprobacion o propussta de
[ Cinco  (5) | Presentacion  del | E drea técnica
| dias programa, del
calendaria | cronograma y | establecimient
contenido de a | ode salud
2 Aprobacién del programs, capaciacion al area
cronbgrama y cantenido de ia tacnica dal
itacion
e establecimiento  oe
| saiud para su
aprobacion ]
! | popuestademejora |
Capaciiackin dngida al personal | Cuatro (4] | Configuracion y | Contratists
usudrio del establacimento de horas como | puesta en operacion
salud, minimo del equipo
Véase Nota 4 S
Capsatacen dingida al personal | Cuatra  (4) | Configuracién y | Contrabsta
thcnico de mantenimienio de horgs como | puesta en operacion
eaquipes biomédicos del minimo del equipo
establecimianto de salud,
Véase Nota 4 - - = i

Nola 4- Toda capacitacion esta-d drigido a un minimo de dos (02) patticipantes.

2.2.4.2. Contenido minamo de |a capacitacion

El Conliratista realizara los siguentes tipos de capacitacioen

+ Capacracion a usuario, en e correcio maneje. operacdn, Runcionamiento, culdado y
consorvacion basica del equipo, cuyas actividades se descrbe en el Formato N* 08,

« Capaciacitn especializads en Servicio Técnico de Mantenimiento Prévertive y Correctivo

dai equipo, cuyas sclividades se descrbe en el Formato N°* 10
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Al termino de la capacitacin el Contratsta deberd eniregar una “Constancia de Capaciacidn” a
cada uno de los participanies de la capacitacion imparbda

226. Rocepcion y conformidad

22.5.1. Condiiones de entrega y recepcion
Ls conformidad de recepoidn del equipo estara sujota al cumplimiento de cada uno de los puntos
que se describe en o Formato N° 02 - Acta de conformidad de I3 recepcion, Instaiacion y prueba
operativa de equipos.

2.2.5.2. Rasponsabie de la conformidad
Los responsables de dar conformidad en |8 recepcion del equipo estardn a cargo dec

1) El (los) responsabla(s) (jefe de Sefvico © Usuario final del equipo o bienes adquiridos) del
Establecimients de Sakud.

2) Un mepresentante e la Oficina de Servicios Genersles o Unidad de Ingenieria Clinica o Area
Técnica de ka Entidad Contratante o quien hage sus veces

De ser el caso, 'a entidad contratante podra nombrar un Comité pars la Recapcion de s equipos
(en reemplazo de los firmantes ind'cados en lcs numerales 1y 2),

226. Soporte téenico '

Al ocurrr un evenlo, de requermiento de atencion al equipo, la Entidad Contratante y/o
Establecimionto de Salud comunica al Confratista quien debora dar ¢l soporte a distancia an
forma inmediata, de no haber solucidn al nckdente el Contratista debe alender en forma
presencial con su personal, dentro del pazo establecido en el contrafo. La atencion se dara
de las sigulentes formas:

Tipo de Caracteristicas

+ Se desamolla por medio dé los canales sigulentes, leléfono y correo
alactronico, pars este fin de! Contratista proporcionara estos datos y
as su obligacién mantenerio actualizado y vigents durante & perioda
de garantia del equipo.

= Para la suscripcién de! contrato, el Contratists debera proporcionar
una direccidn de comso elect-dmco, la scla ramisidn del correo
eledronico por parte del Establecimiento de Salud o Entidad al
Conftratista serd considerado como una notificacion valida

Presencial » Con el personal designado por e Conlratista se aparsona al

establecimienio de salud, seqin se astablece en sl contrto

A distancia

227, Prastaciones accesorias a la prestacion principal

22.7.1. Manisnimieno preventivo:

Caracteristicas

« Actividad en la que e interviene al equipo con fa finaidad de
conservar su buen ‘uncianamiento y prevenir falas.

* Sa redizard durante &l pericdo establecido para la garantia, el
mismo que se contabilizara a partir del dia sigulento de fa frma
del "Acta de Conformidad do Recepcion, Instatacion y Prueba

Mantenimionto Operativa de Equipos’ - Formato N* 02,

preventivo + Se reaslizard cada seis (6) meses durante el periodo de garantia
ofertado y 2egun programa de mantanimiento preventive -
Formato N' 12 - Las actividades se afectuaran segun lo indicudo
en el manua de servicio técrico del fabricante del eguipo,

» Sard efectuado en las nslalaciones del Establecimiento de Salud

_en donde se encuentien ubicados,
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Mantanimiento |« Ests manteniovento que s reaiza luego qua ocurra una fils o
corroctivo averla en el 0QUIPo que por su naturaleza no pueden planificarse
en 8} bempo, puede impiicar el cambio de algunas piezas del

an caso de $er Necesano

. Elconnﬂsndemuwwmlalulwahcmudei'
Estabecimiento de Salud donda %€ encuentra el equipa
|  Ademds |08 nsumos, repueslos, harramientas y gasios estaran
cubleno por el Contratista. |

£ mantanimento preventvo y Manenimiento COMecKyvo sera registrado en ja orden de ranao ae
mantenimisnto (OTM) - Formato N* 04 — Esie documento as viidio cuando cuenta con la firma
el responsable dal servicio usuano del equipo, del responsable del rea de mantenimiento de
equipos blomédicos del establecimiento do saud o quien haga sus veces y e responsable del
mantanimiento del Contratsta

2.2.7.2. Acta de conformidad del mantenimignto preventivo

El Acta de Conformidad de Mantenimients Provenlivo (Formato N* 03) serd emitido una vez por
cada afio de garantia y debe eatar suscrito por los sigulentes representantss.

*  Un reprasentants del drea ysuara del Establecimiento de Salud, y
« Un representante (Wicnico yfo comercial y/o legal) del Cantratista

£1 Acta da Conformidad de Martenmiento Prevenivo (Formato N* 03) no invalids el reclamo
posterior por parte de la Entidad par defactos o vicios oculios, U ofras situaciones andmalas no
derectables o no verfficables &n el mantenimionto de los blenss.

228, Formade pago

2.2.8.1. Pago N* 1 Prestacion Principal, Entrega, Instalacidn, prueba operabva y capacitacion
El Pago al Contratista sard efectuado por ia Unidad Ejecutors de la Entidad en moneda nacional
Soles, o] miamo que s realizara segln © ostablecido en el articuio 171 del Raglamento de 1a
Ley de Conwstacicnes de! Estado, & la culminacién dsl 100% de los Irabajos de entrega,
instalacion prueba operativa y las capacitaciones, previa prasentacion del "Acta de Conformidad
., dola Recepeién, instalacion y Prusba Operativa de Equipos® (Formato N* 02), adjuntando ios
Sy documentos que se indican

« Oula de Almacenamiento firmada y sellada por el representante del Almacén del
Establecimianto de Salud.

« Acta de Conformidad de Recepcitn, Instalacion y Frueba de Operatividad de los Bienes
(Formato N° 02)

« Comprobanie de pago. debidamante cescrito

2, Pago N* 2 Prostaciéa Accesoria: Mantanimiento Praventivo durants &l pariodo de la garantia
Se realizard un pago por cada afio por manienimiento preventivo (de cormespondar)

E| costo de cads mantenimiento preventive serd igual @i monto lofal qua corresponds al
| mantenimiento dal (1os) sguipo(s) durante el periodo tota! da la garantia dividido entre el nimaro
do mantenimientos

8
«  Acta de Conformidad del Manienimlentc Prevantivo (Formato N° 03) del responsable dal
Establecimiento de Salud,
= Formato N* 04 (por cads manteaumiento); Orden do Trabajo de Mantenimiento {OTM).
« Comprobanta da pago, debildamenis descrito

2.2.9.1. Otras penalidacges
Pég i na9n

G

"- vo o

L ryne M. Shirchez Moron

CMP, 40934 - RNE: 33504
PECATRIA

ke

= GCRE:% 1A E?.Gmm-{“"sh
(/&"‘_’ EED S HOBE{TAL -a_s_lgn'..%su
T....:%?’,_ = AN _adds
o fu - T T S ——
. Kat &t
JEFE DE DPTO

5




HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE

ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE
LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.l. N.° 2547828

De acuerdo af Articulo 163" dal Ragiamento de @ Ley de Contrataciones del Estado, se considera
otras penalidades de acuerdo al sigulents detalla

— e pu— — P— — ey

i Otras penalidades =

N Supuestos de aplicacion | Forma de calculo Procedimiento
H__dopomﬂd-d S TRy . ]

1 En caso de la garantia. si | 20 % de la UIT (vigente | La Oficiha  de  Servicios

pasado los cinco (05) dias  a la fecha de courrercia | Generales o Unidad de
calendarios del plazo inkcial | del Incidante de | Ingenieria Clinka © Area
mencionado en el numeral | Inoperatividad) por cada | Técnica de la Entidad o quien
2.2.2, sl of bien no ha sido | dia que no =8 astiende |a | haga sus vecss informard de

atendido, se aplkard la | garantia dicho relraso a la Oficina de
sigulente penalidad Logisica u Oficha de |
Abasiecimiento de la Entidad
La penslidad serd aplicable a

1 el 104 1a prestacion accesora
2 En el caso del plazo | 20 % de la UIT (vigenle | La Oficlna de Savvicios

adicional de la atencidn de | a la fecha do ocwrencla | Generales ¢  Unidad de
la gsrantla, ol numésal | del  inckdente  de | Ingenieria Clinca o Aroa
222, no ha sido | inoperativdad) por cada | Técnica de la Enbdad o quien
reemplazado e equipo /dla que no  ha | hega sus veces Informard de
defeciuoso por uno nuevo, | reemplazado el equipo | dicho retraso & la Oficna de

de Igual caractoristica (Back Up). Logistca u Oficha de
técnica o superior, se Abastecimiento de la Entidad.
|aplicard |2 siguiente La penaiidad sem aplicable a
3pomlldnd. | 'a prestacidn accesoria
K En of caso de ka garantia, si m%«hu'r(mnn la Oficna de Servicios

| pasado los quince (15) d'as | a la fecha de ocurrencla | Generales © Unidad de
calendarios del plazo | del  inckente  de | Ingenierla Clinica o Area
adicional mencionado en el | inoperatividad) por cada | Téenica de la Entidad o quien
numeral 222 y el dia que el proveedor no | haga sus veces informard de
proveedor no entega el entrega el equipo | dicho relraso a la Oficina de
equipo reparado, 0 no mparado o por no|Llogistica u Oficna de
reemplaza definitivamente reemplszar el equipo por | Abasteceniento de la Entidad
e equipo defectuoso por  LNO NUEVOD. La penalidad serd aplicable a
uno nuevo, de igual ta prestacidn accesora

superior, se aphcard la
| siguiento penalidad._

u REQUISITOS DE CALIFICACION
.3 1. Capecldad logal

Habilitacion para llevar a cabo 'a ectividad econdmica matena de contralacidén. Se deben precisar
los documentos necesarios para su acrediacion,

Requigito I Agreditactén

"Copia smple de & Resolucdn de
| Autorzacidn Sanitena de Funcionamiento
oclorgada &l establecimiento Farmacéutico

5 : . povesdo’, emitida por k& Direcodn General
Autorizacidn Sanitaria de Funclonamionto Medicamentos, Insumos y Drogas —

ae
De acuerdo a la Ley N* 20459 y of Reglamenio de DIGEMID, Aulorided  Nacional de
| g:aiblsezmenm Farmacéuticos D.§. N 014 | o oy e °°F' "'°mm Dispositivos
Médicos y Praduclos Sanitanos (ANM) o por
3 Autoridad de Productos Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos y Productos Saniarics
192 nivel regional (ARM), se30n corre
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w7 2y,

Dicho establecimiento farmacaubico no deba
ancontrarse an sduacion de cierme.

23.2. Capacldad técnica y profesional
Catificacionas y experiencia del personal clave necesario

Personal 01: Responsable de fa instalacidn del equipo

FORMACION ACADEMICA

- 3
___Nivel, grado o titulo Profesidn Acreditacién

Tituo @ nombre de la nacdn de ingenisro y
coleglatura, o lifulo a8 nombre de la nacién de Lic,

Ingeniero En Equipos Electromédicos (El grado o tulo

Secianice. o profesional requerido serd variicado en el Registro

Ingeniero Nuconal de Grados Académicos y Titulos

h Biomadico = Profesionalas en ol portal web de Ja

Tiulo profesional ingeniero Superintendencia Nacional de Educacidn Superior

Unliversitaria - SUNEDU a través del siguwents link:
m:mézh ‘;oa nttps:ieniines. sunedu gob.pe/
Electromédicos En caso el grado o tiulo profesicnal requerido no |

" |se encuentre Inscrito en el refarido registo, se |
debe presentar la copla dal diploma respective a |
fin de acreditar la formacidn académica requarida)

- - - e e—

EXPERIENCIA

' | Tiempo de |
Tipo de
Cargo desempefiado experioncia | d

| experfoncia Acreditacién de experlencia

——

—

Instalacion,
Mantenimiento

La axperencia del parsonal clave se
jacreditard con cualquiera de los|
| sigulentes documentos: (1) copia simpla |

& 9 | ; Cuatro  (04) | de contratos y su respectiva conformidad |
‘; " 3 Ingeniero especialista ZI: wmﬁ afos. o (Il) constancias o (i) certificados o {IV)
2 ) L) Diomédicos cualquier ofra documentacidn que, de
& /4 3 manera  fehaciente  demuestre
experancia de! perconal propuesto,
I. = | 1 1
> — CAPACITACION ]
Pateria o area de Horas lectivas BING
capacitacién _ eninima Acreditscién
e - - - 4
f:",fan",mg;‘m‘::‘j‘; 0 horas | La capacitacién del profesiona se acreditara con |
ofertado: Incubadoras | S<ovas constanclas o certificados que demuesire la
Nm.h"“ minimas capacitacion del persona! propuesto

Parwonal 02: Responsable de! mantenimlento de! aquipo

FORMACION ACADEMICA

| Nivel, grado a titulo _ Profesién |

Acreditacién
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Téonico © bachiler Electronica o Ingenieria

Titulo 8 nombre de la nacidn de t8cmco o
grado de bachder

| Cargo desempefiado oxperisncia experiencia

Mantenimiento
ylo reparacidn | Cuatro  (04)
equipos biomédicos | 50, #quipos jafos.

Técnico

o (I1) constancias o (ill) cestificados o (1V)

biomédicos cualquier ofra documentacidn que, de

manera fehaciento demuestre |a

experiencia del personal propussto. |

T CAPACITACION D KB s T ATA N
Materia o drea do A
capacitacién minima T #5Y &

ofertado: Incubadora
Neonatal.

_Ea‘douemoupewizado 30 horas uwdmddptdniomlseacndlmem‘
on mantenimiento del equipo |, 4. constancias o certificados que demuestre ia

minimas capactacda del parsonal propuesto.

2.3.3. Experiencia del postor en la especialidad.

documentos Necesarios para su acreditacidn.

En Ip elapa de evaluacidn de propuastas técnicas, &l comita de seleccion realizard la verificacion
del cumplimiento de Ia capacidad téenica y profesional del personal clave.

Se consklera la definicidn de la experiencia del postor en la especisddad y se precisan los

8 | EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD

Bequishos

Fl postor debe acredier un monlo fBchirado acumuiado equivalenis a (CONGIGNAR LA

FACTURACION NO MAYOR A TRES (3) VECES EL VALOR ESTIMADO DE LA CONTRATACION
DEL ITEM), por ls venta de bienes iguales o simiares ol objeto de la convocstone, durante los ocho
(8) afos antardorss a la fecha de la presentackin de oforas que s8 computardn desde ia fecha de la
conlormidad o emisién del comprodanta de pago, segin comesponda.

Se conskieran blones similares a los siguianies,

Incubadora Neonatal para UCH,
Defincioh ¢ | incubadora Neonatal Dus,

g Incubadora Neonatal Avanzado
Incubadora Neonatal de Transpore.

Lnmﬂmdnddpouounhmwumawnwdldwlnaa)omuﬁmumln
de compra, y su respeciva conformidad o tancia do p cién, o (i) comprobanies de pago
cuys cancelacitn se acradite documental y fehaciertemante. con voucher de depdelto, nols de
abono, reparts de estada de cuenta, cualquior olro documanic emibdo por Enfidad del sistama
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§3

Mmmomudwmoommwmmmdmmmmamd"
curryspondanies a un ima de veinde (201) conlratacionas,

En caso (08 posk P varios comprobante @& pago pata mcreditar UNa soln conrasaciin,
umuﬁﬂmmﬂmcmmwn;&bm.umﬂdwom
mmmmmml.mmmnbnm.cmau
valuacion, lws veinie (Z0) Drnmiss Sonbaaconss indicadas on of Ansve M* B referido 3 I8
‘ Exporiencia del Posior en ta Egpecialioad,

Endmamwmﬂm.mummwmumww“ouumm
*mmmmmmwuamaumummmmomnmm
mmseoophooIumw.w-m-umawmommvmamom
da pago cancelados. '

‘ l&mamm-numw-mmmmmpmumm«

o ool alo ds o del cual se desprends ishaciemements ol poroerntaje de ies
obligntionss que e asumid en el conlralo P ado; de b lrario, o 32 computand 8
expersancia provanjente de dicho contrato.

I Aglrni 50 p coniratos carivacdos de p de 3N cor d lntu'
dd20.002012.hdﬂuﬁonwcamumodmlmmhm|‘wu,
Proveadores en Consorcio en las Contralaciones dal Estado’, deb do p e quo d'

Sldlmd-hwurlmlmudm.mdomr-idim-mﬁmnmfmduunmm
} an caso qua o postar AR sucursdl 0 fuo ida por raccganieacion gablando
acompahar is wackn correapondiant:

rmdmmmmmmmmmmmmwum-
;me.mmmmmmnmwt.

|

coresponda.

Slnponu’ood-buufa.mmuumwvmdm-on‘ordendoulo|
Expinnd-hl?mmu&pddndn

—_—

Lo — — -_—

Nota 6: Considerar el Dacreto Supremno N°® 168-2020-EF de fecha 200062020, al articulo
40 cel RLCE.mmbbcobmaeﬂsmdommqumdowﬁ:acbn. s ha
ncorporado ol numeral “486. Cuando en loa procedimientos oo seleccion pars |
mmmynwimengm”m"admwwdecﬂm de
experiencia del postor en la especialidad, |a oxperdencia xigida a los posiores que
weraditen tener la condicion de micro y pequefia empresa, 0 los Consarcios conformados
en su totalidad por @stas, no podda suparar ¢l 25% del valor estimado, slampro que el
procedimiento de seleccidn o llem respectivo, par su cuantia corasponda a una
Adjudicacién Smplificada ™

11l. INFORMACION COMPLEMENTARIA

1 Cade preaciear que, dv acuerdo con s Resclucién N* 0005.2018-TCES4 dol Teibunal o Cor oo B

v o) ool seko o cancekico A0 & comornbants, Guseck A it Solocuds por o K/opio postor, "o puede ser
] diledn gue p/ ~ o 0 A que se ceiado Admiv o
kiria & como viRas i so s 30) podsor affem Que of Sande 00 pogo ha sk

(.J

* anuwummmwdmmmwm Yz ano of lvmioo ‘o #°0
W'I-w-ndndwumawcwlmvommmmmwmumhwm
1000NOCETEN Ik vaNder

v fa sxpesiencin”
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sy

3.1, De la Solocolién:

Oocumentos de presentacion obligatoria

Los siguientes documentos deben ser prasentados como adicionales a la Declaracion Jurada do
Cumplmienio de Ias Especificaciones Técnicas, los cuales permitiran acreditar of cumplimiento
de |as caracterisficas especificas del bien indicados en el numera’ 2 de la prasante Ficha da
Homologacidn.

+« FORMATO N* 01 “Hoja de Presantacién del Equipo / Sustento de Cumplimiesto de
Caracteristicas Técnlicas”.
E! posior debers demostrar fahaclentemeata que el bien ofertado cumple con las
especFicaciones IEcnicas y caracterisbcas teenicas soiciladas por la Entidad, para lo cual
doberd presentar el FORMATO N* 01 *Hoja de Presentacion del Equipo / Sustento de
Cumphmiento de Caracteristicas Técnicas”.

Asimismo, el postor adjuntard copia de catalogos, manual de uso y opdracion, manual de
servicio tcnico, folletos, data sheets o brochure de los fabricantes o duefios de i marca
y madeles da las partes corespondiente al cumplrmiento de espacificaciones técnicas
establecidas y suscritos por el representanie legal

La propuesta del postor debe indicar lo sefialado en ef Formato N* D1, indicando
claramenta ol nimero de foko(s) que sustenta ef cumplimienta de las especificaciones
tacnicas, como sustento y respakie de la Informacidn Indicada Para &l nimero de follos
no deberé colocarse rangos de ndmeros, sino ndmeros individuales.

Las caracieristicas ‘benicas que deberdn acreditarse con los documentos adicronales
mencionados, son: 01, 02, 03, 04, 05, 06, 07, 08, 09, 10, 11; 12, 13, 14, 16, 18, 17,18, 19,
20, 21: 22,23,24,25,26,27,28,28 30, M Yy 32.

Para el caso de caractarfsticas icricas que no se encuenican en manuales, folletos,
brochure, dals sheets ylo catdlogos del fabrcante. el postor Inchuké ta Carta del
Fabricante del equino oferlado para demostrar y/o sustentar dichas caracterisicas,

Se precisa que, las declaracones juradas, formatos o formularios pravistos en ia Ficha de
Homologacién y el Anexo de Ficha de Homalogacion que conforman a oferta deben estar
debidamente firmados po’ o posto’. Los demds documentos daeben ser rubrcados
(visados) por el postor. En el caso de persona juridics, por su representante legal,
apoderado o mandatsro desighado para dicho fin y, en caso de persona natural, por este
© su apoderado.

« Cortificado de seguridad eléctrica: UL, AAMI, NFPA, IEC, EN, CSA o NTP |EC 80801~
1:2010: Equipos Médicos Eléctricos.
Cuslquiera de kos carsficados emitido por Institucin competents.
Los equipos que utilicen energla oléclrica dabe’dn cumplir con ko normado en el Codigo
Nacionad de Electricidad vigente an el pais y deberdn funcionar sin transformador externo
(@ no ser que trabajen con voltzje DC) Los equipos no se aceptaran con adapladores de
enchufes externos, extansionas o supresores de pico. En la etapa de entregalrecepcion
de los equipos, 8! comité de racepcion realizara la Inspacoidn Wenica respactiva.

« Copla del certificado 1SO 13485 Medical dovices: Quality management systems -
Requirements for regulatory purposes; o NTP-ISO 13485 Dispositivos médicos.
Sistemas de gestién de la calided. Requisitos para propdsitoa regulatorios. 2*
Edicion, o aquivalente.

El certificado debera estar referido (alcance) & uno 0 Més do les s'guientes fases
productivas: al Disedo, Desamollo, Fabncacdn, Investigacidén en el campo del equipo
propuesto

Copia simple de la Resolucién de autorizacién de registro sanitario o certificado de
registro sanitario del blen ofertado, segin lo establecido en ol 0.5, 016-2011 y sus
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st

modificatorias (Reglamento para ol Regiatro, Control y Vigilancia Sanktaria de
Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios).

Vigentes a la fecha de presentacion de propuestas, expedido por 12 DIGEMID a nombre
del postor u Olrog, que descrba el producto ofertado. En la entragafrecapcion de los
equipos, al comilé de recepcidn verdicara & vigencia, a la fecha e entrega dolos equipos,
dal rertificado o ragistro sanitario emitide por 8 DIGEMID

V. ANEXOS
Lista de formatos
Denominaciéon del formata N° de formato

Hoje de presentacidn del equipo / sustento de cumpimiento ce las Formato N* 01
caracteristicas técnicas e
Acta de Conformidad de Recepcidn, Instalacion y Prueba Operativa Formato N* 02
de Equipos
Acta de conformidad del mantenim=nto preventivo Formato N* 03
Orden de trabsjo da manienimienta Formato N° 04
Ficha técnice Formato N° 05

| Formato para &l protocolo de prusbas Farmato N* 068
Resultados dal protocolo de pruebas - Forrrato N* 07
Programa de capacitacion de manejo, operacion funcional, culdado y Formato N° 08
congervaciin basica.
Constancias ds Capaciaciin de usuano Formato N° 09
Programa de capachacidn aspaciaizada on serviclo ¥cnico de Formato N* 10

| munterimiento y reparacion de equipamianto

_ Constancias de Capacilacidn de servicio 1enica Feemato N° 11
Programa dé Manteaimiento Proventive Formato N* 12 |
Procedamientcs de mantenimiento preventivo Formato N° 13
Formeto do costos unitarios da COMpPONeNtes, repussins, accesorios Formato N* 14
@ insumos
Declaracdn jurada de compromiso de garantia del equipo y sus Formato N* 16
companentes o E—
Compromiso de suministro do insumnos, repuestos y accesarios Formso N° 18 |
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FORMATO N° 01

Hoja de presentacién del equipo / sustento de cumplimiento de las caracteristicas
técnicas.

Sefiores
[nombre de k2 entdad]
Presente. -

En calidad de Contratista y en cumplimianto de mi oferta y las condiciones exiatentes, e! suscrito
aojunta el sustento de cumplimiento de acuerdo con 1as caracteristicas Indicadas en Ia Ficha de
Homologacitn.

(o T phﬁo«qmﬁbmuomdmm‘f‘ T

Nombre o razén social del pestor

Fecha de fabricacion

| Marca

Modelo =
ICARACTERISTICAS TECNICAS:

Cumple con & -
nwkﬂo
No

N* | Caracterfsticas Especificaciones N* fo¥o y/o comentano

—

En ese sentldo, me comprometo a entregar ol dien con fas caracteristicas, en la forma y

@), velalles especiicados.

P Ot s M
v/

Firma y solio dol represaniants legal del Contratista

Nota: Consignar el ndmera de folo del sustento da la coracteristica técnica, deberd
presentar un formala por cada item del bon y/o equipo ofertado.
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4/7

FORMATO N* 02

Acta de conformidad de la recepcion, instalacién y prusba operativa de equipos
(Individual por cada bien o equipo)

Siendo las ,...... . horas del dia . . . el Contratsta.. ... .. hzo efectvo el acto de
anlnoa. mwwon prusbs operativa y conformidad del bun o .qupo en & Servico de
......... voeoene, G0l HospRal / Centrode Salud . ... ... ., & blen que & conlfnuacitn se

Descripeian Marca Modelo No. Serie

N de Orden de Compra SR B R BRI, Contratc  N*

Dicho acto contd con la presencia osi Reprasentants del Usuario final (Jefe de Servicio, Unidad o
Departamento del Hospital / Centro de Salud . ... . .. ), Represenlante de ta Oficina de
Sevvicios Generalss o Unidad de Ingeaiaria Clinica o Area Técnica do ia Entidad o quien hags sus
vecas y Representanis del Contraliela. En la Entroga, Instalacidn, Prusba Operativa del squipo se
pudo constater,

1. Cumplimiento de Caracleristicas Técnicas segun el delalle do las Especificaciones Técnicas
presentadas en la propuesta dol Conlratista, asi como 25 condiciones sefialadas en la orden de
compra, contrato y en !a Ficha de Homologacion y of Anexo de la Ficha deo Homologacidn,
(Formato N* 01)

2. Integridad fisica y estado de consenvacidn dptimo del equipamiento,

3. Las placas de fabrica del bien 0 equipo enkregado, consignard ol aflo de fabricacion, condicion
del equipo nusvo y 8l afo de fabricacion de doce (12) meses o menor, anlerior 3 la fecha de
presentacion de la propuesta,

Ficha Técnica del equipamiento (Formato N*® 08)

Rk Inatalacidn y Prueba Operativa del equipo, considerando el Prolocolo de Pruebas (Formato N®
08) y Resultado de Protocolo do Prusbas (Formato N* 07).

Parfacto estado de funclonamicmo del equipamiento, incluyendo todos 103 accesonos NIcesanos
para su instalacion.

Desarrolo y Constancia del Programa de Capacitacion Bésica en el Comecio Manejo, Operacion
Funcional, Cuidado y Cox ion Basca del equipo [Formato N* 08 y 09).

¥, Desarrolo y Constancia dol Programna de Capacitacion Especisiizads en Servicio Técnico de
Mantanimiento y Reparacidn de Equipamianto (Formato N® 10 y 11),

9 Entrega de un Certificado de Garantia de .......... mases por el bien o equipo, de scuerdo 8 lo
Indicada en ol numeral 2.2 2 de la Ficha da Homologackn y Formato N° 15

10 Los hienes adquiridos lienen grabados an bajo releve (o colocada una placa de melal, de
prefeconicis remachada) of kgotipo de fa Entidad, el nombre dal equipo, la razén social y el
iniéfono de. Contratista y fecha de (nstalacidn y garantia (mes y Afo), de acuverdo 2 lo indicado
one' numeral 2.1 2.1. de i3 Ficha de Homologackn
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&4

11.Entrega an original, dos (02) jusges de manuales (Oparacion y Servicio Técnico) por el bien o
equipo {medio fislco y archivo digital, sagin lo Indicado en el Anexo de la Ficha do
Homologacian).

12.Entrega de un (01) Pregrama de Mantsnimiento Preventivo del equipo y su correspondiente
Procedimientos de Mantenimiento Praventivo (Formato N® 12y 13).

13. Entrega de los Costos Unitarios de los Componentas, Repuestos, Accasorios “ insumos de los
Equipos Instalados, segin ko esteblocido en & Anexo de ia Ficha de Homologacion (Formato N°*
14}

= "

i, Entrega d= docunento compromso de suminisiro de insumos, repussivs y S Y
firmada por el representante legal de la empresa (Formato N* 16),

15.Entrega de Video de Operacidn y Mantenimiento segin establecido en Anexo de la Ficha de
Homelogacion.

18.Entrega del Registro Sanitario o Cedlificado de Registro Sanitario de 126 equipos, sagln
normativa vigents de la OIGEMID.

Acto seguide se levd a cabo la instafacion, prueba opaerativa del equipo ¥ conformidad dal equipa,

sncontrdndose todo conforme.
Frman dando fe de lo anlerior.
Firma y selio del Jofe de “Firma y selio representanie iegal
, Sarvicio del Area Usuaria del dal Contratista
Hospial / Cantro de
Salud.... ...
* Firma y selio del responsable
del area de ingenieria ciinica de
ia entided o quien hagas sus
veces
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EQRMATO N° 04
ORDEN DE TRABAJO DE MANTENIMIENTO
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HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE

ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE
LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.l. N.° 2547828

yl
FORMATO N' 04 (REVERSOI
COSTO DEL SERVICIO
(PARA USO DE LA OFIGINA OE MANTENIMIENTG)
[ cenvna oe costos 1) p=—g 1
MANO DE :

ESPECIALICAD HAYOVERE  |VALOR HAHOVE| COSTOMO.

- COSTO POR MANO DE OBRA S/.

7 mkuq
SGRANGTRG | DEBCRIRGGR B T 3 L. L e s
‘ . SR 5 . B UNTS. |PaACIAL 8
WEATEPR] o .

COSTO OE AEPUESTOS ¥ MATERIALES S/ l

COSTO TOTAL
) &

TOTAL QENERAM, &/

ota: E| formato de Orden de Trabujo de Mantenimisnto (OTM) serd acorde &l formato de la
| /&ntidad o establecimiento de salud.
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HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE

ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE

LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.I. N.° 2547828

EORMATO N° 0§
Flcha Técnica

[aaen =

lr. Datos Gl Contratist ‘ W conlrbio _] 'N'OiC»' 2| Fodummpcb:]

Selio y firma del representante legal del Contratista
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HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE

ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE

LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.l. N.° 2547828

Formato para ¢l protocolo de prusbas

ITEM

DENOMINACION

MARCA

MOCELO

— : Procadimientos | Instumentos, | 4. . | Resultado - |
N wl (f;"’ pireaizar cada | insumos yfo medias 1::?;&? valor |

F pruara fisicos a gmplear (*) | esperado: !

Conlratista

: Firma y sello del representante legal del

(") Las pruebas de este Protocolo serdn de acuerdo al nEml.dd—;&uipo

(**): El Coniratista dobera suministrar los msumos ylo medios fisicos a emplear en las pruebas, asl
<omo contar con los instrumentos de mediciin necesarios.

Firma y safio de’ representants técnico
del hospitalcentro de salud o quien
hega sus veces
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HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE

ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE
LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.I. N.° 2547828

43

FORMATO N° 07

Resultados del prolocolo de pruebas

ITEM

DENOMINACION
MARCA
MODELO
| N "Resuitada/ | Conforme
| e Resultado! valor ’
N* | Descripcidn de ia Pruoba lor Observaciones
: Sy cotenido | ST | 0

(*): Las pruebes de este Protocolo serdn de acuerde al manual del equipo.

(**): El Contratista deberd suministrar log Insumos y/o medios fisicos 8 emplear en las prusbas, as|
como contar con los instrumontos de mediciin nocosarios

Firma y selio el representants tecnico Firrna y s0lio dul represontants ecnico
del Contratista dei hospltalicentro de salud o quien
haga sus veces
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HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE

ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE
LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.l. N.° 2547828

Programa de capacitacién de manejo, operacién funcional, culdado y consorvacién basica

" Biken T | _Maca | Modelo ] _ Convatista
——
Nombra dal experto | Nacionahdad [Exm
T = ey
Fochl d:_hldo ; \ Fecha ds l¢rmino DIs - horeno
N Tematica minima del curso (%)
1 Pmmﬂymlmenelmmpdampma-ymma
principales delequipo. e e
2 | Reconcamiento y amplieo de los accesarios y componentes dal equipo. |
3 Prectica dirigida del emp'eo 06! equipo, con reconocimiento de todos los
4 Auto test noceuno para e, funclonamiento de acuerdo & o indicado
onelmanuaideequipd.
5 Uso Ge insumos de limpleza exigidas por ol fabncants para |a
consernvacin de aquipo )
6 | Deteccion de bhiy_eoago de errores del e&lgo
B Manejo de los instrurnantos y/o accesorios para cabracion dée equipo
que lo requisran.
|8 | Actividades e mantenimianto praventvo del equipo !
9 | Seguridad eléctrica de los equipos y de l0s usuanios del equipo |
[ e Cukiados basicos an 1a limpieza diand del @quIpo, SUS ACCASONOS ¥
| componentes.

() La tematica del curso os referencial, el Contratista podré mejorar su jorar su contenido y 1s Entidad
o Contratante dar su aprobacidn

Ewa!u:dén Examen Prachico dé uso y conservacion.

Tohl do horag

Pagineg 26/%)

T \PB* del Responaable del Area
Usuaria de! Hospial / Cantro de Sakd
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HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE

ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE

LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.I. N.° 2547828

FORMATO N° 08
Constancla do capacitacién en , operacion funcional, culdado y conservackon bisica
dol equipamiento.
| Unidsd ejecutora = ]
Establecimvento da salud s — —
Sevvicls = e = == = ‘
En focha de : del on la cludad de se desarrolld

Nomive del tien N
Marca

l“ooolo

Expositor

En dicha capacitacion participo &l sguisnts personal dal Hospital:Centro de Salud

NOMBRE CARGO FIRMA

Los que suscriben dan |la conforrmidad. fuego que e Contratista ha ojecutade la capaciiacion

en forma satisfactoria,

o }nﬁy%del Instructor de! Contratssta V® B* del responsable del Area Usuana
/’ ™ de Hospital / Centro de Salvd
%))

W&

T Piagine 0|0
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HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE \
ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE
LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.l. N.° 2547828

qo

EFORMATO N" 19

Programa de capacitacién especializada en serviclo técnico de mantanimiento y reparacién de
equipamiento.

Ealge . JWake  JWodee fooam oot |

—

'mn_go_"_\!&.;_ 2R J.F_d?é*meg_ s __lb'g;h«n i ; R
Horas,

Nombry dei exporto

’N" Tomiica minera del cured (7] _ it oY :
mucdnyomnndonmelumdew - ;
Aulo lest neceserio para el funcionamiento para equipos de ser & casa |

{silo indica ol manus'de equipameento).
mcmwﬂunbymdemmymudeoqwo
LmodehunmmmMMuwhbmdouqulpo
JActividades de mantenimiento preventio del equipa.

Uso de msumos de lb'npon ‘exgidas por el fabricante para 1a
1Leumda&lp. = ST SN
ancmahﬂuyowbodoumuwnupo

8 | Manejo de los insrumantos yio 3cCAS0M08 para Calbracion del 6qUIp0
— — 4aue o reguleran. e e ] |
9 Segwidad electrica de los aquipos y de los usuaros del equipo, ]

10 Lcmamaammonmm

11__1 Cambio de fusibles y eiementos de seguridad de equipo,
12 | Evaluacién” Examen Practico de servicio tanica.

Jj“l

4'«:'0'5&

TOTALDEHORAS
(')um!uuwmumdmmeMoyWWMdUw
aprobacian

Fwma y selio del Instructor del Contratsia T V"B de Responsablo deh rea
T'écrica del Hospital / Centro de Salud
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HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE

ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE
LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.I. N.° 2547828

Conatancia de capacitacién especializada en servicio técnico de mantenimiento y reparacion
dé equipamdanto

Unidad ejecutors = ' = = |
Establecimiento de salud =
,Sorvblo__,_ T ! . = o
En focha . de vtk dal , on la cludad deo se vt b » , e desarvolld

| la capacitacién en o
Duante . . .. horas
Nombre delequipo [E=— e — '
Modslo i e i asas —
Expositor ; |

En dicha capacitacidn participd el siguionio porsanat dal Hospital / C S

NOMBRE CARGO FIRMA

Los quo suscrbon dan la conformdad, luego quo el Contratista ha ejecutado la capacitacion
: an forma satisfactoria,

Firma y salio del instructor dol Conratista V" 8" del responsable de! Ares
Técnica dal Hospita! / Cantro de Seud
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HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE \
ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA

EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE
LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.l. N.° 2547828
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FORMATO N° 12

Programa de mantenimiento praventivo

Nombre delequipo __
T —
R P S RS e G e R o P N R i
’a‘; ?- 3 3 x : ‘n‘ ‘% "‘ ’; ' ’4 }7? é‘m“" R 4, ?‘E:;J
% Z v oy T T > L e o b ‘3 - 3
ool T ;~m,,u“.",”-£ a2 | 3 Lad 5 Ty K8 o2 T

Nota: Eﬁepom def Mantanimiento Preventivo se reaiizara utizando el formato de orden de trabajo de
mantenimiento - OTM.

Sello y firma del representante legal del Contratisla
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HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE

ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE
LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.I. N.° 2547828
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FORMATO N° 13

Procedimlentos de manteaimiento preventivo

N* item

Denominacion

Iaica

Modelo
e [ ortin | s Tty Timeaieli! o] T ]
’ ' ‘_’ Mvtd“ v lcﬁ\"d“(') ¢ ) l l""\:g”v ('M‘C) Homibre.
— - = =F 1 ' ]

— e . S —

(‘) L3s aclividades de mantsnimiento serdn acorde & las caracierisicas que ef fabrcanie indique J
on al manual de uso del equipe

(**): El Contratists deberd suministrar |os Insumos, repuestos y/o medios fisicos a emplear en &l

mantemmiento preventivo
Firma y salio del represaniante legal del V* B° del Arsa do mantenimiento del
Contratista establecim®anto de sakug
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HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE

ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE

LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.l. N.° 2547828

FORMATO N 14

Formato de costos unitarios de componentss, repuestos, sccesorios @ Insumos

Murca
Modeio
Ttem N*

Firma y Selio dol
Represantante Legal del Contratista

Nola. - De ser necesario adjuntar hojas adiconales
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HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE

ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE
LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.I. N.° 2547828

1r

EORMATO N° 16
Doglaracidn jurada de compromiso de garantia del equipo y sus componentes

Seforas
[nombre de la entdad contratante)
g Prasanie -
El oua suscriba dantficada con DNI N*
Reprasentante Legal do . .conRUC N* . , DECLARO BAJO

JURAMENTO aque de resultar odjud!cado mi representada garaniiza " pam estado da I
tunclonamiento de |0 equipos, Incluyando sus componentes olertados conlra cualquier desperfecto
o deficiencia de fbrca que pudiers manifestarse durante su instalacion y/o funcionamisnto, en fas
condiclones imperantes en cada punto de destino, por el periodo de garantia total sagin ef sigulents

detalio:
N" % ) . Garantia segin Garantia Iil-dOﬂI] - Garritia, mu
| Doserositn deitam | “Figoncen | S0 | (on mages)

@ OF% (a)*(b)

La vigencia de garantia, se contard a partir del dia siguisnte de la suscripcion del "Acta de
Conformidad de la Recepcidn, Instalacion y Prueba Operativa de Equipos®

La presente garantia Iacluye la reparacidn ylo reemplazo de partes, pezas y/o compoaenies
defectucsos de los equipos ofertados, a fin de permitlr su perfecio estado de luncionamiento, y
cuyos gastos comrerdn a cuenta de nuestra ampresa, salvo que las fallas heyan sido ocaslonadas
por el usuario de los equipos médicos.

La presente garant/a na incluye las reparaciones necesarias por dafios ocasionados por mal uso o
negligencia no Imputabie a nuestra emprasa

La presente garantia se extenderd como consecuencia da ks perlodos do noperatividad de los
equipos por causas alribuibles a nuestra representada. El perodo de exlonsidn de la garantia serd
s &l mismo que el periodo que estuvo inoperativo & equlpo.
©\

5 B E\Este documento seré canjeado por el Certificado de Garantia de nuestra representada y con un
l % ,ﬂ' documento de garsntiz de respeido del fabricanie del oquipo a la entrega del equipo, do sef
L " adjudicados,

. cel20....

Firma, Nombras y Apellides de! postor o
Reprasantante Legal o comun, segun corresponda

Pagine 32}33
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HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE

ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE
LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.l. N.° 2547828

14

Compromiso de suministro de ins: , repuestos y

Sefiores

[rombre de |3 entkisd contratante)

Bresenic.

De nuastra consideracion, i
El que suscribe, don ientificado con DN.I N* , Reprasentants Legal de

con RUC N DECLARO BAJO JURAMENTO, laner
disponibilidad en stock de hsumos, repuasios y accasorics del equipamiento por un periodo no
menor de —- (INDICAR LOS AROS EN NUMEROS Y LETRAS). afos como minimo, 8
partir de la fecha de la frma dol Acta de Conformidad de la Recepcidn, Instalacidn y Prusbas
Operativas, para a¥los ITEM(S) ...

Lama, de . o el

Firma y so¥o del Representante legal del Contratista
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HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE

ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
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LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.I. N.° 2547828

~

3.2. REQUISITOS DE CALIFICACION
A. | CAPACIDAD LEGAL

HABILITACION

Requisitos:

Autorizacion Sanitaria de Funcionamiento. De acuerdo a la Ley N° 29459 y el Reglamento de

Establecimientos Farmacéuticos D.S. N° 014-2011-SA.
Importante
De conformidad con la Opinién N° 186-2016/DTN, la habilitacion de un postor, esta relacionada
con cierta atribucion con la cual debe contar el proveedor para poder llevar a cabo la actividad
materia de contratacion, este es el caso de las actividades reguladas por normas en las cuales se
establecen determinados requisitos que las empresas deben cumplir a efectos de estar habilitadas
para la ejecucion de determinado servicio 0 estar autorizadas para la comercializacién de ciertos
bienes en el mercado.

Acreditacion:

Copia simple de la Resolucién de Autorizacién Sanitaria de Funcionamiento otorgada al

establecimiento Farmacéutico proveedor, emitida por la Direccion General de Medicamentos,

Insumos y Drogas — DIGEMID, como Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios (ANM) o por la Autoridad de Productos

Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios a nivel regional (ARM), segln

corresponda. Dicho establecimiento farmacéutico no debe encontrarse en situacion de cierre.
Importante
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.

B. | EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD

Requisitos:

El postor debe acreditar un monto facturado acumulado equivalente S/ 450,000.00 (Cuatrocientos cincuenta mil
con 00/100 soles), por la venta de bienes iguales o similares al objeto de la convocatoria, durante los ocho (8)
afios anteriores a la fecha de la presentacion de ofertas que se computaran desde la fecha de la conformidad o
emision del comprobante de pago, segun corresponda.

MONTO FACTURADO ACUMULADO
ITEM DESCRIPCION EQUIVALENTE A
S/ 450,000.00
INCUBADORA NEONATAL DE . o .
01 TRANSPORTE (Cuatrocientos C|rs1(c:)l|J:sr;ta mil con 00/100

En el caso de postores que declaren en el Anexo N° 1 tener la condicién de micro y pequefia empresa, se
acredita una experiencia de un MONTO DEL 25% DEL VALOR ESTIMADO, por la venta de bienes iguales o
similares al objeto de la convocatoria, durante los ocho (8) afios anteriores a la fecha de la presentacion de
ofertas que se computaran desde la fecha de la conformidad o emision del comprobante de pago, segun
corresponda. En el caso de consorcios, todos los integrantes deben contar con la condicion de micro y pequefia
empresa.

MONTO FACTURADO ACUMULADO
ITEM DESCRIPCION EQUIVALENTE A
o1 INCUBADORA NEONATAL DE S/ 40,000.00
TRANSPORTE (Cuarenta mil con 00/100 soles)
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~

Se consideran bienes similares a los siguientes a lo indicado en la Ficha Homologada aprobada mediante
Resolucion Ministerial Minsa (segln cada item de objeto de contratacion):

GARANTIA MINIMA SEGUN RESOLUCION
e DIESERIFGICIY MINISTERIAL MINSA
- Incubadora Neonatal para UCI
01 INCUBADORA NEONATAL DE - Incubadora Neonatal Dual
TRANSPORTE - Incubadora Neonatal Avanzado
- Incubadora Neonatal de Transporte.

Acreditacién:

La experiencia del postor en la especialidad se acreditara con copia simple de (i) contratos u érdenes de compra,
y su respectiva conformidad o constancia de prestacion; o (i) comprobantes de pago cuya cancelacion se
acredite documental y fehacientemente, con voucher 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
cancelacién en el mismo comprobante de pago!! correspondientes a un maximo de veinte (20) contrataciones.

En caso los postores presenten varios comprobantes de pago para acreditar una sola contratacion, se debe
acreditar que corresponden a dicha contratacion; de lo contrario, se asumira que los comprobantes acreditan
contrataciones independientes, en cuyo caso solo se considerara, para la evaluacion, las veinte (20) primeras
contrataciones indicadas en el Anexo N° 8 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 ocho (8) afios anteriores a la fecha de presentacion de ofertas, debiendo adjuntarse copia de las
conformidades correspondientes a tal parte o los respectivos comprobantes de pago cancelados.

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

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

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

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

Cuando en los contratos, 6rdenes de compra 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 cancelacién del comprobante de pago, segun corresponda.

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

Importante

11

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

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

(.-)

“Situacién diferente se suscita ante el sello colocado por el cliente del postor [sea utilizando el término “cancelado” o
“pagado’] supuesto en el cual si se contaria con la declaracién de un tercero que brinde certeza, ante la cual debiera
reconocerse la validez de la experiencia”.
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En el caso de consorcios, solo se considera la experiencia de aquellos integrantes que se hayan
comprometido, segun la promesa de consorcio, a ejecutar el objeto materia de la convocatoria,
conforme a la Directiva “Participacion de Proveedores en Consorcio en las Contrataciones del
Estado”.

Importante para la Entidad

En caso que el objeto de la convocatoria sea la adquisicion de bienes bajo la modalidad de ejecucién llave
en mano, cuando se requiera personal para la instalacién y puesta en funcionamiento, y se haya considerado
que éste es personal clave, se puede incluir el siguiente requisito de calificacion:

Esta nota deberé ser eliminada una vez culminada la elaboracion de las bases, asi como el requisito de calificacién, si
este no hasido incluido.

C.

CAPACIDAD TECNICA Y PROFESIONAL

C1i

FORMACION ACADEMICA DEL PERSONAL CLAVE

Requisitos:
Personal 01: Responsable de la instalacion del equipo

- Ingeniero Electrénico o Ingeniero Biomédico o Ingeniero Mecatrénico o Lic. en Equipos Electromedicos
- Capacitacion: 30 horas lectivas minimas, en servicio técnico especializado en mantenimiento del
equipo ofertado.

Acreditacion:

- Titulo a nombre de la nacion de Ingenierio y colegiatura, o titulo a nombre de la nacién de Lic. En
Equipos Electromedicos. El grado o titulo profesional requerido sera verificado en el Registro Nacional
de Grados Academicos y Titulos Profesionales en el portal web de la Superintendencia Nacional de
Educacion  Superior  Universitaria - SUNEDU a través del siguiente link:
https://enlinea.sunedu.gob.pe/. En caso el grado o titulo profesional requerido no se encuentre inscrito
en el referido registro, se debe presentar la copia del diploma respectivo a fin de acreditar la formacion
academica requerida).

- Lacapacitacién profesional se acreditara con constancias o certificados que demuestre la capacitacion
del personal propuesto

Personal 02: Responsable del mantenimiento del equipo

- Técnico electronico o bachiller en Ingenieria Electrénica o Ingenieria Biomedica (Acreditacion:).
- Capacitacion: 30 horas lectivas minimas, en servicio técnico especializado en mantenimiento del
equipo ofertado.

Acreditacion:

- Titulo a nombre de la nacién de técnico o grado de bachiller

- Lacapacitacion profesional se acreditara con constancias o certificados que demuestre la capacitacion
del personal propuesto.

C.2

EXPERIENCIA DEL PERSONAL CLAVE

Requisitos:

Personal 01: Responsable de lainstalacién del equipo

- Experiencia: Cuatro 04 afios en Instalacion, Mantenimiento y/o supervision de equipos biomedicos del
personal clave requerido como Ingeniero especialista.

Personal 02: Responsable del mantenimiento del equipo

- Experiencia: Cuatro 04 afios en Mantenimiento y/o reparacion de equipos biomédicos del personal
clave requerido como técnico en mantenimiento de equipos biomédicos.

Acreditacion:

La experiencia del personal clave se acreditara con cualquiera de los siguientes documentos: (i) copia
simple de contratos y su respectiva conformidad o (ii) constancias o (iii) certificados o (iv) cualquier otra



https://enlinea.sunedu.gob.pe/
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documentacion que, de manera fehaciente demuestre la experiencia del personal propuesto.

Importante

e El tiempo de experiencia minimo debe ser razonable y congruente con el periodo en el cual el
personal ejecutara las actividades para las que se le requiere, de forma tal que no constituya una
restriccion a la participacion de postores.

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

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

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

Importante

Si como resultado de una consulta u observacion corresponde precisarse o0 ajustarse el
requerimiento, se solicita la autorizacion del area usuaria y se pone de conocimiento de tal hecho
a la dependencia que aprobo el expediente de contratacion, de conformidad con el numeral 72.3
del articulo 72 del Reglamento.

El cumplimiento de las Especificaciones Técnicas se realiza mediante la presentacion de una
declaracién jurada. De ser el caso, adicionalmente la Entidad puede solicitar documentacién que
acredite el cumplimiento del algin componente de las caracteristicas y/o requisitos funcionales.
Para dicho efecto, consignara de manera detallada los documentos que deben presentar los
postores en el literal e) del numeral 2.2.1.1 de esta seccion de las bases.

Los requisitos de calificacion determinan si los postores cuentan con las capacidades necesarias
para ejecutar el contrato, lo que debe ser acreditado documentalmente, y no mediante declaracion
jurada.
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CAPITULO IV
FACTORES DE EVALUACION

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

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

lo siguiente:
< PUNTAJE / METODOLOGIA PARA SU
FACTOR DE EVALUACION ASIGNACION
A. PRECIO
Evaluacion:
Se evaluara considerando el precio ofertado por el . N .
poStor. La evaluacién consistira en otorgar el maximo

Acreditacién:
Se acreditara mediante el documento que contiene el
precio de la oferta (Anexo N° 6).

puntaje a la oferta de precio mas bajo y otorgar a
las demas ofertas puntajes inversamente
proporcionales a sus respectivos precios, segun la
siguiente formula:

Pi = OmxPMP
Oi
i = Oferta
Pi = Puntaje de la oferta a evaluar
Oi =Precio i

Om = Precio de la oferta mas baja
PMP =Puntaje maximo del precio

60 puntos

OTROS FACTORES DE EVALUACION

30 puntos

B. PLAZO DE ENTREGA??

Evaluacién:

Técnicas.
Acreditacion:

de entrega. (Anexo N° 4)

Se evaluara en funcién al plazo de entrega ofertado, el cual debe
mejorar el plazo de entrega establecido en las Especificaciones | pe 05 hasta 10 dias calendario:

15 puntos

Se acreditard mediante la presentacion de declaracion jurada de plazo | pe 11 hasta 15 dias calendario:

10 puntos
Importante .
De 16 hasta 20 dias calendario:
En el caso de la modalidad de ejecucion llave en mano el 05 punt
plazo de entrega incluye ademas la instalacion y puesta en puntos
funcionamiento.
C. GARANTIA COMERCIAL DEL POSTOR®
Evaluacion: De 7 hasta 12 meses
15 puntos
Se evaluara en funcion al tiempo de garantia comercial ofertada, el
cual debe superar el tiempo minimo de garantia exigido en las | De 1 hasta 06 meses
Especificaciones Técnicas. 10 puntos

12 Este factor podra ser consignado cuando del expediente de contratacion se advierta que el plazo establecido para la entrega
de los bienes admite reduccion. para lo cual deben establecerse rangos razonables para la asignacion de puntaje, esto es
que no suponga un riesgo de incumplimiento contractual y que represente una mejora al plazo establecido.

13 Este factor debe ser establecido teniendo en consideracion la vida Gtil de los bienes a ser adquiridos.

~
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OTROS FACTORES DE EVALUACION

30 puntos

Acreditacién:

Se acreditard mediante la presentacion de declaracion jurada del
postor.

Advertencia

De conformidad con el literal h) del articulo 50 de la Ley,
constituye infraccion pasible de sancion por el Tribunal de
Contrataciones del Estado ‘negarse injustificadamente a
cumplir las obligaciones derivadas del contrato que deben
ejecutarse con posterioridad al pago”.

MEJORAS A LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS

Evaluacion:
ITEM 01 : INCUBADORA NEONATAL DE TRANSPORTE

MEJORA 01
NIVEL DE VISUALIZACION DEL PORCENTAJE DE CARGA Y
VOLTAJE DE BATERIA

MEJORA 02
LAMPARA AUXILIAR DE LUZ LED BLANCA INTEGRADA PARA
PROCEDIMIENTOS

MEJORA 03
TRABA DE SEGURIDAD EN EL LECHO

Acreditacion:

Se acreditara Unicamente mediante la presentacion de DOCUMENTO
ESPECIFICO QUE CONTENGA LAS MEJORAS EL CUAL PUEDE
SER CATALOGO, DATA SHEET, MANUAL

Importante

e De conformidad con la Opinién N° 144-2016-OSCE/DTN,
constituye una mejora, todo aquello que agregue un valor
adicional al parametro minimo establecido en las
especificaciones técnicas o términos de referencia, segin
corresponda, mejorando su calidad o las condiciones de su
entrega o prestacion, sin generar un costo adicional a la
Entidad.

e En este factor se pueden incluir aspectos referidos a la
sostenibilidad ambiental o social, tales como productos con
mayor tiempo de vida util, con mayor eficiencia energética,
menor consumo de agua, menos emisiones (huella de
carbono), menor nivel de ruido, menos radiaciones,
vibraciones, emisiones, etcétera; 0 con insumos que tengan
sustancias con menor impacto ambiental; materia prima
procedente de recursos gestionados de manera sostenible
o de fuentes certificadas o de procesos de reciclado;
embalaje reciclable o libre de PVC; productos organicos o
reciclados, entre otros.

(Mé&ximo 10 puntos)

MEJORA 01 05 puntos

MEJORA 02 2.5 puntos

MEJORA 03 2.5 puntos

TOTAL EN

MEJORAS 10 PUNTOS

El puntaje de mejora es indepente a

cada item ofertado.

PUNTAJE TOTAL

100 puntos'4

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

Los factores de evaluacion elaborados por el 6rgano encargado de las contrataciones o el comité de
seleccion, seglin corresponda, son objetivos y guardan vinculacion, razonabilidad y proporcionalidad
con el objeto de la contratacién. Asimismo, estos no pueden calificar con puntaje el cumplimiento de
las Especificaciones Técnicas ni los requisitos de calificacion.
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CAPITULO V
PROFORMA DEL CONTRATO

Importante

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

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

adelante LA ENTIDAD, con RUC N° [......... ], con domicilio legal en [......... ], representada por
[, ], identificado con DNIN°[[......... lLydeotraparte [...........cooeiiiiiiiniiiiinn. ], conRUC
[N ], con domicilio legal en [.....ccccoooiiiiiiiiiiiiie, ], inscrita en la Ficha N°
[ ] Asiento N° [................ ] del Registro de Personas Juridicas de la ciudad de
[oeiiiis 1, debidamente representado por su Representante Legal,
[eeii, con DNEN® [, ], segun poder inscrito en la Ficha N°
[oeriiiinns ], Asiento N° [............ ] del Registro de Personas Juridicas de la ciudad de [............ 1,

a quien en adelante se le denominara EL CONTRATISTA en los términos y condiciones siguientes:

CLAUSULA PRIMERA: ANTECEDENTES

Confecha [.......ccovennnne ], el 6rgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccion,
segun corresponda, adjudico la buena pro de la ADJUDICACION SIMPLIFICADA 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 [CONSIGNAR MONEDA Y MONTO], que incluye
todos los impuestos de Ley.

Este monto comprende el costo del bien, todos los tributos, seguros, transporte, inspecciones,
pruebasy, de ser el caso, los costos laborales conforme a la legislacion vigente, asi como cualquier
otro concepto que pueda tener incidencia sobre la ejecucién de la prestacion materia del presente
contrato.

CLAUSULA CUARTA: DEL PAGO?®

LA ENTIDAD 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 recepcién formal y completa de la documentacion correspondiente, segun lo establecido
en el articulo 171 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

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

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

15

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

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

CLAUSULA QUINTA: DEL PLAZO DE LA EJECUCION DE LA PRESTACION

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

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

CLAUSULA ...: PRESTACIONES ACCESORIAS'®

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

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

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

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

Incorporar alas bases o eliminar, segun corresponda

CLAUSULA SEXTA: PARTES INTEGRANTES DEL CONTRATO

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

CLAUSULA SETIMA: GARANTIAS

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

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

En el caso que corresponda, consignar lo siguiente:

16

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

Importante

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

anteriormente.

CLAUSULA OCTAVA: EJECUCION DE GARANTIAS POR FALTA DE RENOVACION

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

Importante para la Entidad
Solo en el caso que la Entidad hubiese previsto otorgar adelanto, se debe incluir la siguiente clausula:

CLAUSULA NOVENA: ADELANTO DIRECTO

‘LA ENTIDAD otorgar4 [CONSIGNAR NUMERO DE ADELANTOS A OTORGARSE]adelantos
directos por el [CONSIGNAR PORCENTAJE QUE NO DEBE EXCEDER DEL 30% DEL MONTO DEL
CONTRATO ORIGINAL] del monto del contrato original.

EL CONTRATISTA debe solicitar los adelantos dentro de [CONSIGNAR EL PLAZO Y OPORTUNIDAD
PARA LA SOLICITUD], adjuntando a su solicitud la garantia por adelantos mediante carta fianza o
poliza de caucion acompafiada del comprobante de pago correspondiente. Vencido dicho plazo no
procederd la solicitud.

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

Incorporar alas bases o eliminar, seguin corresponda.

CLAUSULA DECIMA: RECEPCION Y CONFORMIDAD DE LA PRESTACION

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

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

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

CLAUSULA UNDECIMA: DECLARACION JURADA DEL CONTRATISTA
EL CONTRATISTA declara bajo juramento que se compromete a cumplir las obligaciones

~




HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE

ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE
LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.I. N.° 2547828

derivadas del presente contrato, bajo sancién de quedar inhabilitado para contratar con el Estado
en caso de incumplimiento.

CLAUSULA DUODECIMA: RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS

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

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

CLAUSULA DECIMA TERCERA: PENALIDADES

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

0.10 x monto vigente
F x plazo vigente en dias

Penalidad Diaria =

Donde:

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

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

Importante

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

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

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

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

CLAUSULA DECIMA CUARTA: RESOLUCION DEL CONTRATO

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

CLAUSULA DECIMA QUINTA: RESPONSABILIDAD DE LAS PARTES

Cuando se resuelva el contrato por causas imputables a algunas de las partes, se debe resarcir los
dafios y perjuicios ocasionados, a través de la indemnizacion correspondiente. Ello no obsta la
aplicacion de las sanciones administrativas, penales y pecuniarias a que dicho incumplimiento diere
lugar, en el caso que éstas correspondan.
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Lo sefialado precedentemente no exime a ninguna de las partes del cumplimiento de las demas
obligaciones previstas en el presente contrato.

CLAUSULA DECIMA SEXTA: ANTICORRUPCION

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

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

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

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

CLAUSULA DECIMA SETIMA: MARCO LEGAL DEL CONTRATO

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

CLAUSULA DECIMA OCTAVA: SOLUCION DE CONTROVERSIASY?
Las controversias que surjan entre las partes durante la ejecucion del contrato se resuelven
mediante conciliacién o arbitraje, segun el acuerdo de las partes.

Cualquiera de las partes tiene derecho a iniciar el arbitraje a fin de resolver dichas controversias
dentro del plazo de caducidad previsto en la Ley de Contrataciones del Estado y su Reglamento.

Facultativamente, cualquiera de las partes tiene el derecho a solicitar una conciliacién dentro del
plazo de caducidad correspondiente, segln lo sefialado en el articulo 224 del Reglamento de la
Ley de Contrataciones del Estado, sin perjuicio de recurrir al arbitraje, en caso no se llegue a un
acuerdo entre ambas partes o se llegue a un acuerdo parcial. Las controversias sobre nulidad del
contrato solo pueden ser sometidas a arbitraje.

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

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

CLAUSULA VIGESIMA: DOMICILIO PARA EFECTOS DE LA EJECUCION CONTRACTUAL
Las partes declaran el siguiente domicilio para efecto de las notificaciones que se realicen durante
la ejecucion del presente contrato:

17" De acuerdo con el numeral 225.3 del articulo 225 del Reglamento, las partes pueden recurrir al arbitraje ad hoc cuando las
controversias deriven de procedimientos de seleccién cuyo valor estimado sea menor o igual a cinco millones con 00/100
soles (S/ 5 000 000,00).

.
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DOMICILIO DE LA ENTIDAD: [..cveieiieesirneesnnneenns ]

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

PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO]

La variacion del domicilio aqui declarado de alguna de las partes debe ser comunicada a la otra

parte, formalmente y por escrito, con una anticipacion no menor de quince (15) dias calendario.

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

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

Este documento puede firmarse digitalmente si ambas partes cuentan con firma digital, segun la
Ley N° 27269, Ley de Firmas y Certificados Digitales?8.

8 pPara mayor informacion sobre la normativa de firmas y certificados digitales ingresar
https://www.indecopi.gob.pe/web/firmas-digitales/firmar-y-certificados-digitales

a:

~
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ANEXOS
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ANEXO N° 1

DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Sefores

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 004-2022-GRL-HBL-CS-3
Presente. -

El que se suscribe, [................. ], postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD] N°
[CONSIGNAR NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], con poder inscrito en la localidad de
[CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURIDICA] en la Ficha N° [CONSIGNAR EN CASO DE
SER PERSONA JURIDICA] Asiento N° [CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA
JURIDICA],DECLARO BAJO JURAMENTO que la siguiente informacion se sujeta a la verdad:

Nombre, Denominacién o]

Razo6n Social :

Domicilio Legal :

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

Autorizacion de notificacion por correo electrénico:

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

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

Solicitud de subsanacién de los requisitos para perfeccionar el contrato.
Solicitud para presentar los documentos para perfeccionar el contrato, segun orden de prelacion,
de conformidad con lo previsto en el articulo 141 del Reglamento.

5. Respuesta a la solicitud de acceso al expediente de contratacion.
6. Notificacion de la orden de compra?®

PwNE

Asimismo, me comprometo a remitir la confirmacion de recepcidn, en el plazo maximo de dos (2) dias
hébiles de recibida la comunicacion.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal, segln corresponda
Importante

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

Esta informacion ser& verificada por la Entidad 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 http://www?2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2/ y se
tendra en cuenta en caso de empate, conforme a lo previsto en el articulo 91 del Reglamento.

Cuando el monto del valor estimado del procedimiento o del item no supere los doscientos mil Soles (S/ 200,000.00), en
caso se haya optado por perfeccionar el contrato con una orden de compra.
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Importante

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

ANEXO N° 1
DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Sefores

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 004-2022-GRL-HBL-CS-3
Presente. -

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 que la
siguiente informacién se sujeta a la verdad:

Datos del consorciado 1

Nombre, Denominacién o Razén

Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :
MYPE21 Si | No I
Correo electrénico :

Datos del consorciado 2

Nombre, Denominacién o Razén

Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :
MYPE?22 Si | No |
Correo electrénico :

Datos del consorciado ...

Nombre, Denominacion o Razén

Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :
MYPE?23 Si | No |
Correo electrénico :

Autorizacion de notificacion por correo electrénico:

| Correo electrénico del consorcio:

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

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

2 Esta informacion sera verificada por la Entidad en la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocién del Empleo en la

seccién consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link http://www2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2/ y se
tendra en cuenta en caso de empate, conforme a lo previsto en el articulo 91 del Reglamento. Para dicho efecto, todos los
integrantes del consorcio deben acreditar la condicion de micro o pequefia empresa.

22 |bidem.

23 Ibidem.

~
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2. Solicitud de reduccién de la oferta econémica.

3. Solicitud de subsanacion de los requisitos para perfeccionar el contrato.
4. Solicitud para presentar los documentos para perfeccionar el contrato, segun orden de prelacion,

de conformidad con lo previsto en el articulo 141 del Reglamento.

5. Respuesta a la solicitud de acceso al expediente de contratacion.
6. Notificacion de la orden de compra?*

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del representante
comun del consorcio

Importante

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

2+ Cuando el monto del valor estimado del procedimiento o del item no supere los doscientos mil Soles (S/ 200,000.00), en

caso se haya optado por perfeccionar el contrato con una orden de compra.

@
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ANEXO N° 2

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

Sefores

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 004-2022-GRL-HBL-CS-3
Presente. -

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

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

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

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

iv. Participar en el presente proceso de 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.

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

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

Vii. Comprometerme a mantener la oferta presentada durante el procedimiento de seleccién y a
perfeccionar el contrato, en caso de resultar favorecido con la buena pro.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

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

~
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ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
EL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA EN EL (LA) EESS HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, DISTRITO DE
LAMBAYEQUE, PROVINCIA LAMBAYEQUE, DEPARTAMENTO LAMBAYEQUE, C.U.I. N.° 2547828

ANEXO N° 3

DECLARACION JURADA DE CUMPLIMIENTO DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS

Sefores

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 004-2022-GRL-HBL-CS-3
Presente. -

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

Adicionalmente, puede requerirse la presentacion de documentacion que acredite el cumplimiento
de las especificaciones técnicas, conforme a lo indicado en el acapite relacionado al contenido de
las ofertas de la presente seccién de las bases.

~
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ANEXO N° 4

DECLARACION JURADA DE PLAZO DE ENTREGA

Sefores

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 004-2022-GRL-HBL-CS-3
Presente. -

Mediante el presente, con pleno conocimiento de las condiciones que se exigen en las bases del
procedimiento de la referencia, me comprometo a entregar los bienes objeto del presente procedimiento
de seleccion en el plazo de [CONSIGNAR EL PLAZO OFERTADO. EN CASO DE LA MODALIDAD DE
LLAVE EN MANO DETALLAR EL PLAZO DE ENTREGA, SU INSTALACION Y PUESTA EN
FUNCIONAMIENTOQO].

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comun, segln corresponda
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ANEXO N° 5

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

Sefores

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 004-2022-GRL-HBL-CS-3
Presente. -

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

Asimismo, en caso de obtener la buena pro, nos comprometemos a formalizar el contrato de consorcio,
de conformidad con lo establecido por el articulo 140 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del
Estado, bajo las siguientes condiciones:

a) Integrantes del consorcio ) )
1. [NOMBRE, DENOMINACION O 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 comdn del consorcio para
efectos de participar en todos los actos referidos al procedimiento de seleccidn, suscripcion y
ejecucion del contrato correspondiente con [CONSIGNAR NOMBRE DE LA ENTIDAD].

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

¢) Fijamos nuestro domicilio legal comanen[.........cccovvvvveeeeennn. ].

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

OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL

L CONSORCIADO 1] [%]%
[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 1]
5 OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL [9]2
CONSORCIADO 2]
[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 2]
100%27

TOTAL OBLIGACIONES

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

27 Este porcentaje corresponde a la sumatoria de los porcentajes de las obligaciones de cada uno de los integrantes del consorcio.

~
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[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Consorciado 1 Consorciado 2
Nombres, apellidos y firma del Consorciado 1 Nombres, apellidos y firma del Consorciado 2
o de su Representante Legal o de su Representante Legal
Tipo y N° de Documento de Identidad Tipo y N° de Documento de Identidad

Importante

De conformidad con el articulo 52 del Reglamento, las firmas de los integrantes del consorcio
deben ser legalizadas.




HOSPITAL BELEN LAMBAYEQUE

ADJUDICACION SIMPLIFICADA HOMOLOGACION N° 004-2022-GRL-HBL-CS-3 - ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA
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ANEXO N° 6

PRECIO DE LA OFERTA

Sefores

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 004-2022-GRL-HBL-CS-3
Presente. -

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

CONCEPTO PRECIO TOTAL

TOTAL

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comuln, segln corresponda

Importante

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

e El postor que goce de alguna exoneracion legal, debe indicar que su oferta no incluye el tributo
materia de la exoneracion, debiendo incluir el siguiente texto:

“Mi oferta no incluye [CONSIGNAR EL TRIBUTO MATERIA DE LA EXONERACION]".

Importante para la Entidad

= En caso de procedimientos segun relacion de items, consignar lo siguiente:
“El postor puede presentar el precio de su oferta en un solo documento o documentos
independientes, en los items que se presente”,

= En caso de contrataciones que conllevan la ejecucion de prestaciones accesorias, consignar lo
siguiente:
“El postor debe detallar en el precio de su oferta, el monto correspondiente a la prestacion

principal y las prestaciones accesorias’.
Incluir o eliminar, segun corresponda
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ANEXO N° 7

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

Sefores

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 004-2022-GRL-HBL-CS-3
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 exoneracion 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 produccion fuera de la Amazonia.?®

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

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

2 En el articulo 1 del “Reglamento de las Disposiciones Tributarias contenidas en la Ley de Promocion de la Inversion en la

Amazonia” se define como “empresa” a las “Personas naturales, sociedades conyugales, sucesiones indivisas y personas
consideradas juridicas por la Ley del Impuesto a la Renta, generadoras de rentas de tercera categoria, ubicadas en la
Amazonia. Las sociedades conyugales son aquéllas que ejerzan la opcién prevista en el Articulo 16 de la Ley del Impuesto
ala Renta.”

2 En caso de empresas de comercializacion, no consignar esta condicion.
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ANEXO N° 8

EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD

Sefiores

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 004-2022-GRL-HBL-CS-3
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
[} 33
N CLIENTE CONTRATO | COMPROBANTEDE | ™5 cpa0 DE SEREL |PROVENIENTE®DE:; | VMONEDA | IMPORTE CAMBIO |\ cCUMULADO
PAGO Sy VENTA s

1
3

30

31

32

33

34

35

Se refiere a la fecha de suscripcién del contrato, de la emision de la Orden de Compra o de cancelacion del comprobante de pago, segin corresponda.

Unicamente, cuando la fecha del perfeccionamiento del contrato, sea previa a los ocho (8) afios anteriores a la fecha de presentacién de ofertas, caso en el cual el postor debe acreditar que la
conformidad se emitié dentro de dicho periodo.

Si el titular de la experiencia no es el postor, consignar si dicha experiencia corresponde a la matriz en caso que el postor sea sucursal, o fue transmitida por reorganizacion societaria, debiendo
acompaiiar la documentacion sustentatoria correspondiente. Al respecto, segun la Opinién N° 216-2017/DTN “Considerando que la sociedad matriz y la sucursal constituyen la misma persona juridica,
la sucursal puede acreditar como suya la experiencia de su matriz”. Del mismo modo, segun lo previsto en la Opiniéon N° 010-2013/DTN, “... en una operacioén de reorganizacion societaria que
comprende tanto una fusién como una escision, la sociedad resultante podra acreditar como suya la experiencia de la sociedad incorporada o absorbida, que se extingue producto de la fusion;
asimismo, si en virtud de la escision se transfiere un bloque patrimonial consistente en una linea de negocio completa, la sociedad resultante podra acreditar como suya la experiencia de la sociedad
escindida, correspondiente a la linea de negocio transmitida. De esta manera, la sociedad resultante podra emplear la experiencia transmitida, como consecuencia de la reorganizacion societaria
antes descrita, en los futuros procesos de seleccion en los que participe”.

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 o de cancelacion del comprobante
de pago, segun corresponda.

Consignar en la moneda establecida en las bases.

~
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~

o FECHA DEL | FECHA DE LA MONTO
v | cuenre | OBJEIOCEL | CouproaaNTE e |CHTRATO CONFORMIDRO) | ExXPERENCIA | wonieon | poRTeR | CAvBIo |FACTURADO
GO CASO VENTA =
4
5
6
7
8
9
10
20
TOTAL

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comln, segln corresponda

9
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ANEXO N° 9

DECLARA’CION JURADA
(NUMERAL 49.4 DEL ARTICULO 49 DEL REGLAMENTO)

Sefores

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 004-2022-GRL-HBL-CS-3
Presente. -

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], declaro que la experiencia que acredito de la empresa [CONSIGNAR LA
DENOMINACION DE LA PERSONA JURIDICA] como consecuencia de una reorganizacion societaria,
no se encuentra en el supuesto establecido en el numeral 49.4 del articulo 49 del Reglamento.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

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 del Estado con Sancion
Vigente en http://portal.osce.gob.pe/rnp/content/relacién-de-proveedores-sancionados.

También le asiste dicha facultad al 6rgano encargado de las contrataciones o al 6rgano de la Entidad al
que se le haya asignado la funcion de verificacion de la oferta presentada por el postor ganador de la
buena pro.
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ANEXO N° 10

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

Sefores

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 004-2022-GRL-HBL-CS-3
Presente. -

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

e Paraasignar la bonificacion, el 6rgano encargado de las contrataciones o comité de seleccion, segin
corresponda, verifica la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocién del Empleo en la seccion
consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link

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

~



http://www2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2/
http://www2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2/
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ANEXO N° 11

AUTORIZACION DE NO'[IFICACION DE LA DECISION DE LA ENTIDAD SOBRE LA
SOLICITUD DE AMPLIACION DE PLAZO MEDIANTE MEDIOS ELECTRONICOS DE
COMUNICACION

(DOCUMENTO A PRESENTAR EN EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO)

Sefores

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 004-2022-GRL-HBL-CS-3
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]
lo siguiente:

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comin, segun
corresponda

Importante

La notificacién de la decision de la Entidad respecto a la solicitud de ampliacién de plazo se efectla
por medios electronicos de comunicacién, siempre que se cuente con la autorizacion
correspondiente y sea posible obtener un acuse de recibo a través del mecanismo utilizado.




