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DEBER DE COLABORACION

La Entidad y todo proveedor que se someta a las presentes Bases, sea como participante, postor
y/o contratista, deben conducir su 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 Comision de Defensa de la Libre Competencia del INDECOPI, en todo momento
segun corresponda a sus competencias, a fin de comunicar presuntos casos de fraude, colusion
y corrupcion por parte de los funcionarios y servidores de la Entidad. asi como los proveedores y
demas actores que participan en el proceso de contratacion.

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

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

1.2

1.3.

14.

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.

CONVOCATORIA

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

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 procedimianto de sols
Entidades del Estado Peruano. es necesario que los proveedors
vigente y estar habilifados ante el Registro Nacional de Proveedo
el Organismo Supervisor de las Contrataciones del Estado (OSCf
informacion, se puede ingresar a la siquiente direccion electronic

s Los proveedores que deseen registrar su padicipacion deben inegr o
su Cerlificado SEACE (usuario y contrasena). Asinnsmo. debor
sefaladas en el documento de orientacion “Guia para el
electionica” publicado en hitps //Avww?2 seace.gob.pe/

» En caso los proveedores no cuenten con inscripcion vigente e
inhabilitados o suspendidos para ser participantes ;r :
restringira su registro, quedando a potestad de estos |
participacion en el procediniento de seleccion en cual
establecido para dicha etapa. siempre que haya obtenido a4 v
quedacdlo sin efecto la sancion que le impuso el u.f*.u' 1 de Conlraf

FORMULACION DE CONSULTAS Y OBSERVACIONES A LAS BASES

La formulacién de consultas y observaciones a las bases se efecttia de conformidad con Io
establecido en los numerales 72.1 y 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 cont

homologacion aprobada. Las consullas y ohservaciones que se formil;
trenen como no presentadas
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1.5. 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

o Cuando exista divergencia entre lo indicado en el plego de UG
observaciones y la integracion de bases. prevalece lo absuelto o i
perjuicio, del deslinde de responsabilidades correspondiente

1.6. 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, segtin 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 fomm!auo.s efecrfomcos que se encuentran en el SEAC
llenar para presentar sus ofertas, tienen caracter de declara

« Encaso lainformacién contenida en los documentos escaneados (i
coincida con lo declarado a fravés del SEACE, prevalece la infor
documentos escaneados,

»  No se tomaran en cuenta las ofertas que se presenten en fisico a

1.7. 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 indwicdiale
consorcio en un procedimiento de seleccion. o en un delenminadd
procedimientos de seleccion segun relacion de items

" Para mayor informacion sobre la normativa de firmas y  cerlificados digitales  ingresar
hitps:/fwww.indecopi.gob.pe/web/firmas-digitales/firmar-y-certificados-digitales
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1.8.

1.9.

1.11.

1.12.

En la apertura electrénica de la oferta, el drganc encargado de las contrataciones o el comite
de seleccion, segun corresponda, verifica la presentacion de lo exigido en la seccion especifica
de las bases de conformidad con el numeral 73.2 del articulo 73 del Reglamento y determina
si las ofertas responden a las caracteristicas y/o requisitos 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 evaluacion de las ofertas se realiza conforme a lo establecido en el numeral 74 1 y 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 efectia 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 751y 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 habil

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

La 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 érgano encargado de las contrataciones o el comite
de seleccion, segun corresponda, revisa las ofertas economicas que cumplen los requisitos de
calificacién, 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 seleccién, segun 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 6rganc 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 Ia
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 apelacion

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

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

Importante

Una vez consentido el otorgamiento de la buena pro, el argano encari
o el organo de la Entidad al que se haya asignado tal funcion realiz
presentada por el postor ganador de la buena pro conforme lo estahls
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 0 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 seleccién segun relacién 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 seleccion 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

o Una vez olorgada la buena pro. el érgano encargado de 1as o
seleccion, segtin corresponda. esta en la obligacion de permilir «
y postores al expediente de contratacion, salvo la info
confidencial o reservada por la nonmativa de la matena, a
de haberse solicitado por escrito

Luego de otorgada la buena pro no se da a conocer las ofertas o,
no fueron analizados y revisados por el érgano encargado de [as «
de seleccion, segun corresponda.

o A efectos de recoger la informacién de su interés, los postores puecen
medios, tales como: (i) la leclura y/o toma de apuntes. (i) la caplu
itmagenes, e incluso (i) pueden solicitar copia de la documentacion o
siendo que, en este dltimo caso, la Entidad debera eniregar dicha docume
tiempo posible, previo pago por tal concepto.

e Elrecurso de apelacion se presenta ante la Mesa de Partes del |
desconcentradas del OSCE, o en la Unidad de Tramite Docume
corresponda

PLAZOS DE INTERPOSICION DEL RECURSO DE APELACION

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

La apelacion contra los actos dictados con posterioridad al otorgamiento de la buena pro. contra
la declaracion de nulidad, cancelacion y declaratoria de desierto del procedimiento. se interpone
dentro de los cinco (5) dias habiles siguientes de haberse tomado conocimiento del acto que
se desea impugnar.
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3.1.

3.2.

CAPITULO lII
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 seccion especifica de las bases.

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

Importante
El organo encargado de las conirataciones o el comite de seleccion ]
consignar en la seccion especifica de las bases la forma en que se perfeen
con la suscripeion def contrato o la recepcion de la orden de compra. En «

el contrato con la recepcion de la orden de caompra no dehe [
establecida en el Capilulo V de la seccion especifica de las hases

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 ejecucién 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 Sojes
corresponde presentar garantia de fiel cumplimiento de conlralo ni .

por prestaciones accesornias. Dicha excepcion también aplica
procedimientos de seleccion por relacion de items. cuando el
sumaloria de los montos de los items adjudicados no superen ¢
conforme a lo dispuesto en el literal a) del articulo 152 del Reglam

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
realizacién automatica en el pais, al solo requerimiento de la Entidad. Asimismo. deben ser
emitidas por empresas que se encuentren bajo la supervision directa de la Superintendencia de
Banca, Seguros y Administradoras Privadas de Fondos de Pensiones y que cuenten con
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
periddicamente publica el Banco Central de Reserva del Peru.

Importante
Corresponde a la Entidad verificar que las garantias presentadas por ol pe
buena pro y/o coniralista cumplan con los requisitos y condiciones nece: 3]

y eventual efecucion, sin perjuicio de la determinacion de las responsabiliciactes 7
correspondan.

Advertencia

Lo R = o v b $ifimny
2. Se debe identifical

clasificacion vigente

e emision ce la qar:
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34.

3.5.

3.6.

3.7.

3.8.

Advertencia

EJECUCION DE GARANTIAS

La Entidad puede solicitar la ejecuciéon 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 ningun 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 automaticamente una penalidad por mora por cada dia
de atraso, de conformidad con el articulo 162 del Reglamento.

3.6.2. OTRAS PENALIDADES

La Entidad puede establecer penalidades distintas a la mencionada en el numeral
precedente, 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 méaximo equivalente al diez por ciento (10%) del monto del contrato vigente. o de ser
el caso, del item que debio 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 recepcion salvo
que se requiera efectuar pruebas que permitan verificar el cumplimiento de la obligacion. en cuyo
caso la conformidad se emite en un plazo maximo de quince (15) dias, bajo responsabilidad del
funcionario que debe emitir la conformidad.
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En el caso que se haya suscrito contrato con un consorcio, el pago se realizara de acuerdo a lo
gue se indigue en el contrato de consorcio.

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. ENTIDAD CONVOCANTE

Nombre : HOSPITAL REGIONAL DE ICA
RUC N° . 20162406052
Domicilio legal . Av. Prolongacién Ayabaca s/n camino a la Huacachina Ica
Teléfono: : 580391 Anexo 3118
Correo electronico: . williampuquio@gmail.com

1.2

1.3.

1.4.

1.5.

1.6.

1.7.

1.8.

OBJETO DE LA CONVOCATORIA

El presente procedimiento de seleccion tiene por objeto la contratacion de bienes: "Adquisicion
de Reactivos de Compatibilidad para el Servicio de Banco de Sangre”.

EXPEDIENTE DE CONTRATACION

El expediente de contratacién fue aprobado mediante Resolucion Directoral N° 615-2024-HRI/DE
del 03 de Julio del 2024.

FUENTE DE FINANCIAMIENTO

13 — Donaciones y Transferencias

Importante
La fuente de financiamiento debe corresponder a aguella prevista en la ey
Presupuesto del Sector Publico del afio fiscal en el cual se convaca el prox

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

No corresponde.

DISTRIBUCION DE LA BUENA PRO

No corresponde.

ALCANCES DEL REQUERIMIENTO

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




HOSPITAL REGIONAL DE ICA
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 27-2024-OEC-HRI-1

1.9. PLAZO DE ENTREGA

- El suministro del dispositivo médico esta provisto en una sola entrega. La entrega debe
realizarse 05 dias posterior a emitida la Orden de Compra.

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 S/ 5.00 (Cinco y 00/100 Soles), costo que debera cancelar en la Oficina
de Tesoreria de la Entidad.

Importante

El costo de entrega de un ejemplar de las bases no puede exceder el co:

1.11. BASE LEGAL

- Ley N° 30225, Ley de contrataciones del Estado, aprobado mediante Decreto Supremo N 082-
2019-EF.

- Reglamento de la Ley N° 30225, Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante Decreto
Supremo N° 344-2018-EF.

- TUQ de la Ley de Contrataciones del Estado.

- Ley N°31638, Ley de Presupuesto del Sector Publico para el Ao Fiscal 2023

- Ley N°31639- Ley de Equilibrio Financiero del Presupuesto del Sector Publico del ano fiscal
2023.

- Ley N° 27444 — Ley del Procedimiento Administrativo General.

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 l

De conformidad con la vigesimosegunda Disposicion Complementar,
caso la Entidad (Ministerios y sus organismos publicos, programas

difundido el requerimiento a través del SEACE siguiendo el procedin
disposicion, no procede formular consultas u observaciones al requerin |

2.2. CONTENIDO DE LAS OFERTAS

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

2.2.1. Documentacion de presentacién obligatoria |

2.21.1. Documentos para la admision de la oferta
a) Declaracién jurada de datos del postor. (Anexo N° 1)

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

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

En caso de persona natural, copia del documento nacional de identidad o
documento analogo, 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. sequn
corresponda.

Advertencia

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

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

e) Declaracién jurada de plazo de entrega. (Anexo N° 4)*

La omision del indice no determina la no admision de la oferta.

Para mayor informacion de las Entidades usuarias y del Calalogo de Servicios de la Plataforma de Interoperabilidad de

Estado — PIDE ingresar al siguiente enlace hitps://www.qgobiernodigital gob.pefinteroperabilidad/
En caso de considerar como factor de evaluacion la mejora del plazo de entrega, el plazo ofertado en dicho anexo serra
también para acreditar este factor.

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

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

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

Importante

El érgano encargado de las contrataciones o el comité e
verifica la presentacion de los documentos requeridos e
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 Ill de la presente seccion de las bases

2.2.2. Documentacion de presentacion facultativa:

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

Advertencia

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 deposito en cuenta bancaria, se debe realizar el abono en:

N ° de Cuenta : 00-601-000431
Banco . Banco de la Nacion
N° CCI® : 018-601-000601000431-52

Dicho documento se tendra en consideracion en caso de empate, conforme a lo previsto en el articulo 91 del Reglamento

® En caso de transferencia interbancaria.
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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, de ser el caso.

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

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

d) Cadigo de cuenta interbancaria (CCl) o, en el caso de proveedores no domiciliados. el
numero 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.

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

Advertencia

rshodera exiq

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

h)  Autorizacion de notificacion de la decision de la Entidad sobre la solicitud de ampliacion de
plazo mediante medios electronicos de comunicacion® (Anexo N° 11).

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

j)  Detalle del precio de la oferta de cada uno de los bienes que conforman el paquete'®

1mportante

» Encaso que o! pm!o: gunadof de la buena pro sea un consorcio
este para el perfeccionamiento del contrato. asi como durante la ejon
el caso. ademas de cumplir con las condiciones establecidas en el artic
el articulo 148 del Reglamento. deben consignar expresaments
denominacion o razon social de 1os integrantes del consorcio, en calidad
lo contrario no podran ser aceptadas por fas Entidades. No se cump
indicado si se consigna unicamente la denominacion del co
la Directiva "Participacion de Proveedores en Consorcio en las Conlt

e  Enlos contratos cuyos montos sean iguales o menores a doscientos
no corresponde presentar garantia de fiel cumplimiento de conlfrab
cumplimiento por prestaciones accesornas. Dicha excepcion .*—:mr:-_---
denvados de procedimientos de seleccion por relacion de item:
adjudicado o la sumatoria de los montos de los items ar;f;umr ac rm I
anteriormente, conforme a lo dispuesto en el literal a) del : ife;

Importante

m

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:/iwww.gobiernodigital gob pefinteroperabilidad/

En lanto se implemente la funcionalidad en el SEACE, de conformidad con la Primera Disposicion Complementana Transitona
del Decreto Supremo N° 234-2022-EF.

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

Incluir solo en caso de contrataciones por paquete.
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» Corresponde a la Entidad verificar que las garantias presentadas po
btrena pro cumplan con los requisitos y condiciones necesanos paia
ejecucion, sin perjuicio de la determinacion de las responsal
correspondan

e De conformidad con el Reglamento Consular del Pert aprobado i
N° 076-2005-RE para que los documentos publicos v privado
tengan validez en el Pert, deben estar legalizados pot fLinci
y refrendados por el Ministerio de Relaciones Exteriores del
documentos publicos emitidos en paises que formen parte del |
cuyo caso hastara con que estos cuenten con la Apostilla de la H

« La Entidad no puede exigir documentacion o informacion acdi
presente numeral para el perfeccionamiento del contrato

2.5. PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO

El contrato se perfecciona con la suscripcion del documento que lo contiene. Para dicho efecto
el postor ganador de la buena pro, dentro del plazo previsto en el articulo 141 del Reglamento,
debe presentar la documentacion requerida en la Oficina de Logistica (Secretaria) del Hospital

Regional de Ica, ubicado en la Av. Prolongacion Ayabaca S/N Camino a la Huacachina - i
Ica.

2.6. ADELANTOS

No corresponde.

2.7. FORMA DE PAGO

LA ENTIDAD se obliga a pagar la contraprestacion a EL CONTRATISTA en soles. en pagos
periddicos de 30 dias, conforme a las entregas realizadas, luego de la recepcion formal, previa
conformidad del area usuaria y completa la documentacion correspondiente. segtin lo
establecido en el articulo 171 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado

Dicha documentacion se debe presentar en Oficina de Logistica (Secretaria) del Hospital

Regional de Ica, ubicado en la Av. Prolongacion Ayabaca S/N Camino a la Huacachina -
Ica.

n

Segun lo previsto en la Opinion N° 009-2016/DTN.
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CAPITULO Il
REQUERIMIENTO !

Importante |

De conformidad con el numeral 29.8 del articulo 29 del Reglamento. ef area us :
formulacion del requerimiento. debiendo asequrar la calidad tecnica y reducir 1a nece:
errores o deficiencias técnicas que repercutan en el proceso de contratacion

3.1. ESPECIFICACIONES TECNICAS

.- @ ; Gobierno Regional de Ica

HOSPITAL REGIONAL DE ICA

RE RIMIENTOS TECNICOS MINIMOS ¥ CONDICIONES GENERALES PARA LA ADQUISICION DE
TARJETAS DE INMUNOHEMATOLOGIA PARA EL SERVICIO DE BANCO DE SANGRE

1. DENOMINACION DEL REQUERIMIENTO

Cenlralaciéon para el sumimistro de Reactivos para para el Servcio de Banca de Sangre del Haspital Hagon
de lca

2. DEPENDENCIA QUE REQUIERE EL BIEN

Servicio de Banco de Sangre

3. FINALIDAD PUBLICA DE LA ADQUISICION DEL BIEN

El presente requerimiento @s para el suministro continua de Reactvos, para el pacente que acuden a7 Haspor
Regicnal de lca

4. ANTECEDENTES

HNuestra entidad es un Hospital de Referencia Regional, que requiere de los matenales modicas roact
la atencion de pacientes de alta complejidad. entre sus unidades funcionales se ency \
de Sangre indispensables para dar alencion oportuna de los pacienles, gue se @
contnbuyendn a mejorar la eficiencia de la atencion de salud, satsfaciendo las necesidaden de sald e
poblacion, cumpliendo con ello las metas propuestas por nuestra enbidad

BJETIVOS DE LA CONTRATACION
i\
_ 7 OBJETIVO GENERAL

= El presente proceso de seleccion busca contar con reaclivos para 1nizaye NeCosane pasy i
oportuna alencidn de los pacientes que acuden al Hespatal Regonal de (o3

5.2 OBJETIVO ESPECIFICO

* Asegurar la atencion de pacientes en el Hospilal Regional de lea

) = Asegurar la dispomibilidad de reactivos en Banco de Sangre del Hospital Regranal de 0
E = Asequrar el acceso de la poblacion de reactivos en Banco de Sangre
= Contribuir a la eficiencia en el gasto farmacéutica
\Q -‘-mcaty/ =  Promover el uso racional de hemocomponenics

e

6. ALCANCE Y DESCRIPCION DE LOS BIENES A CONTRATAR

6.1. CARACTERISTICAS Y CONDICIONES
6.1.1. CARACTERISTICAS TECNICAS
: i"ﬁE’ﬁiﬁfiﬂiéﬁﬁT DE PATOLOGIA CLINICA, BANCO DE SANGRE ¥ ANATOMIA PATOLOGICA
SERVICIO DE BANCO DE SANGRE
| | " | ADQUISICION POR SESION EN USD: INMUNDHEMATOLOGIA

SIGA "PRODUCTO | PRESENTACION | ESPECIFICACIONES TECNICAS

|
| |
|
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Gobiero Regional de Ica

B HOSPITAL REGIONAL DE ICA

(354700010067 | taneta iss combs | tanela x G A MAS
{x 6 a mas | DETERMINACION
| determinaciones
|

| |

[ i

[ i

|

i e ST IR SR S S ——
3WATO0010228 | Prueba Grupa | Taneta x 1
E | Sanguineo daterminacion
| globular y senco,
| entaneta

| ACCESORIOS Complementos sslucion bss

"PRESENTACION Grupo Sanguimca ABD RH Glet

| capacidad de detectar el fenatipo DVI + C

PRESENTACION Tareta selada ¢
polespecifhica ant lgG y C3d para
prueba cruzada ! coombs directo
pruebas indwiduales Tiempo de expira
a partir de la fecha de entrega y se acep!
de cane en el caso de menot vensimienio

Cada tareta con o

no

METODO Aglutinacion én columna Gel

acuerdo a ﬂ?EIGdC[G;I-‘! que permitan la rea'r
prueba

EQUIPO AUTOMATIZARO PARA INMUNCHEIIATO
CESION EN US0

MUESTRA BIOLOGICA Suero y glabulos

CAPACITACION

actualidad referente al manejo interpral
los reactives a todo el personal myoluce

CONTROL DE CALIDAD

Dete
Programa ¢

Taneta sellada equivalente a una prucha pary
Grupos Sanguineos debe mnclur Anti A Ant B Ar

que incluya la deteccicn de Al v B enempa
de Expiracion No menor a 04 meses para las ¢
21 dias para 1as celulas Al y celulas B a g
entrega

METODO Aglutinacion en columna Gal
EQUIPO Automalizado en cesan an Lo

ACCESORIOS Solucwon LISS Celulas ge fr
adecuada con fecha de vencimuenta no menar de 21 ¢
y o'ros complementos de acuerdo con la mefodolagia«
la reahzacion completa de la prueba Controles internos g
sanquiren

MUESTRA BIOLOGICA Glebulas rops suera yio plasma
CAPACITACION
Brindar capacitacion en lemas de contro! de cahd

acluabdad referente al maneo. inlerpretacan yio wt
los reactvos a todo el personal imvolucrazo

CONTROL DE CALIDAD

GG BN
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N Gobiermo Regional de Ica |
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354700010200 | Kt Parala [ Taneta ¥1 T PRESENTACION Tareta selad:
| Determinacion del | determinacion dentific nde Fenatgo Rh C ¢
| Fenolipo RH + | | empague adecuado T.empa de ex
: Kell | partir de 1a fecha de entrega

| . METODO Aglutinacion en columra Ge

| 1 EQUIPO Auwematzado en co

ACCESORIOS Sclucon LISS co
con metodologia que permitan larea
Contrales imternos para el fenatipa

| MULESTRA BIOLOGICA Globulos rojas

| CAPACITACION

[ | Brindar capacttacion en temas de contral de ca
| { ! acluabdad referente al manejo interpretacian 4o
| | los reactivos atodo el persanal inva ado

| | CONTROL DE CALIDAD

Meka
deoe

Pragrama s

" PRESENTACION Tareta se

Determinacion Ante-D-debil y D parcal debe inc

de D Débil capaz de detecltar D vananta (OVI+) Temp
menar de & meses a parte de | cha

carta de compromiso de canje en el caso de me

ACCESORIOS Solucian LISS insumos. v
| !y atres de acugrdo con metcdologia que
completa de la prueba Contrgles ninrnng g

! EQUIPO Automatizadn

| | METODO Aglutinacion en gel

| MUESTRA BIOLOGICA Glzbules re 25

|

|

|
CAPACITACION
Brindar capacidacion en temas o
aclualdad referente al manggo irtarpre

| los reactivos a todo ! personal myo’ucr

CONTROL DE CALIDAD

S | e i s e e S e | 0.
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; @ Gobiemo Regional de Ica

‘ ESPECIFICACION TECNICA DE EQUIPO PARA INMUNGHEMATOLOGIA

| o Procesador Ccmp'c!ﬁr}"cn:c »'-.1.|.'.':m-

72433 para Inmunohemate'oga

[canmoao  ~ jwo
V.

[ METODOLOGIA Aglutnacian en Columna Gel

| PERFORMANCE [ Minima 20 Tanstas a borda

| B S | S £

ente automatizado 42 Acceso Contnuo
natzado. dlucion y dspensacon autem.
o Incubacson centnfugacidn en el sisiema, controlados &
+  Concapacidad de lectura de codigo de bartas ge :sr.r-‘
o Clasficacon e nterpretacion ce lareaccen nzisye !
»  Trazabidod ce Procesos
-
-
-

CARACTERISTICAS

Capacidad de usar dderentes tubos Pnmanos da d
Que permta realzar titu'aciones de farma automat 7ata
Capacidad minima de 48 mueshras a batco

«  Dpeonal Capaodad de procesamients de
Ty —— e = "'r'sua IH-MS cc.n'qu abite P
MUESTRAS Qaqgfe total anticoagulada. gﬂhl’a. 105 Suero I:'|.'I-r‘ p

Intera Scftware y hardware para el mane;o da daos de! e3upa [prece
PROCESAMIENTO DE DATOS | capazdad de proceso de trazabil dad da toda 1a mueshia
Externg: Conexidn denierlaz al Software de geshon de Banca de Sangre

Fuente de podar d2 emn:.;e-..:u:. (UFS)
Equipos de @re azond cenado

I Estabiizador

| » Imprescra Incorporada y.o adecuadaalam
. | Todos los consumibles’ Conlra'es. complenentcs 50
T CONTROLES, CONSUMIBLES, | pentdica En cantdad suficients da asuzrdo con los ot
SOLUCIDNES ACCESORIOS Y | comp'etade la prucba

OMPLEMENTOS
( «  Debaincluir Control de Calidad Intetng cox nna recudnaa Mer

» _ Debeincluir Programa de Centrol de Caldad €
Mantenmento Preventvo, presentar progr
fabricante y su respectvo cronegrama da e

m
w
o
=
[=]
w
o
g
m
[=]
=
o
o
. .

'r'_.} S100 PEVERII U Azuanda Lan |

t’

Mant nlo Comrective, comaromiso de cenecd on de falas Meron de fa 35 ert
S/OPORTETECNICO ekl s comgrom "
DE SAMGRE, . ias de lasemana
1 Personal de servicio lecnico Cenificada por el fabris Yl agtanzad .

| de 1.ano. enios eqa pos olertados)

| MODODE OPERACION | 220V €0z

| ANTIGOEDAD Mayor 01gual a4 anos de antiguadad. con Manionment pre ’
| I Entrenamienta n sty Enmane;a del analizadar. por especialista dab damante enliora 4y
CAPACITACION El personal Especialsta deberd ser Teendlono Medico Colegada cenfizado o T t
| N S
ldeal Centrifuga e ncubadnea con ant
| BACKUP 2ceptara con declaracon jurada de oper
| tuyo oSt sera asumsdos por of provecds
b— | sy : = 2
| POZO ATIERRA | Implementazion de poazo a lerra de ser
La propuesta debe int
. teras tema de Geshan de Banco de Sangre
REQUISITOS DE In.cda.-e" ccnnet Sslema da Jf‘<' E"tr‘ 0 ’ ='”J R .
FUNCIONABILIDAD PARA - Adecuacones del ambiente, Inslaldaian ¢e QD05 e ATondiITEN 330 paTA SR
. __cperat u:jﬁd ch{':E pos que as o fequeran
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INMUNCHEMATOLOGIA [T~ Habitazien dz mesas de traba

| AUTOMATIZADA | calidad da prestamo
|

6.1.2. CANTIDAD

13 ¥ gavelas para la organzatan do eact,

[ g%lz:gg l Nombre del producto um. ::::;::::;:
TTamn | Taetaliss combs BT
1 | TARJETALISS X 6 a mas

41713 | Prueba Grupo Sanguinco globulary | PRUIEA

sérico, en tarjeta oo
[ 33815 | Kit Para la Determinacion del Fenolipo PRUEDA
) . RH + Kell S S
|[ 45166 Kit para Determinacion de D Debil PRUEBA
L. 4 o TS
6.1.3. EMBALAJE Y ROTULADO |

El producto ofertado debe presentar un envase mediato o mmediato conforme alo autonzan ¢
su Registro Sanitario.

EMBALAJE

» Caja de carldn nuevas y resistentes

« Que garanticen la integridad, orden, conservacion, transporte y adecuado almacenamient

+ Cajas que faciliten su conleo y facl apilamicnlo. precisando el numaero de cajas apiiatlos

« Cajas debidamenle rotuladas indicandn el nombre del dispositivo medico prosents
cantidad, lole, fecha de vencimiento {en caso que aphgue) nombie del proges !
especificaciones para la conservacién y almacenamianto

+« Debe descartarse la utilizacion de cajas de productos comesbliles o produsins de ool
enlre otros.

ROTULADO

« Numero de lole, fecha de fabricacion, REGISTRO SANITARIO (en caso que apliqua) fesha
de vencimiento, nombre fabricante y demas requisitos de acuerdo a la normatdad v o
y requlada por la ANS e impreso en cada empague ndwidual

+« Se aclara que debe estar debidamente rolulado sequn el DS N 01620115 4 4 =

medificatonas. Ademas, debe estar e ihoma espaiol.

6.1.4. TRANSPORTE

Eltransporte es asumido por la empresa, sera por via lerrestre y el servicio inclura trias/ado hasta
el hospilal debiendo garantizar la entrega

Para la distnbucion y enlrega en los almacenes, de 105 reactivos de tamizaje se
vehiculos cuyas instalaciones no alleran la calidad de los mismos y offezcan proteciing
adecuada de las influencias externas, incluida la contaminacion. tlenientdo en cuenta la natura o
y requerimientos de eslos

Asi mismo, debera garantizar la integridad del producto, el cual sera estncta responsabihdac o
proveedor en cumplimiento de la legislacion vigente
7. CONDICIONES GENERALES DE ENTREGA
7.1 GARANTIA COMERCIAL (VIGENCIA DEL PRODUCTO)

* La vigencia minima del reactivo debera ser igual o mayor a cuatro (04) meses al momaenio (e
fecha de entrega en el almacen del Hospital Regional de lca
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8.

i SANGRE
-

7.2.

7.3

7.4,

»  Excepcionalmente, para reactivo que por sus propiedades biologeas be
pueden cumplir con la vigencia mimma establecida, podran presentar viges
siempre que estas no sean inferiores al 60% del iempo de vida ull especificado para el oo
y declarado por el fabricante. Esta situacion debera enconlrarse debidamente s
propuesta técnica, lo que serd evaluado por el comité de seleccion o por el organ
las contrataciones. Para este caso paricular, se deberd adjuntar carta de com
por vencimiento con las mismas condiciones que oferta el producto

* En los casos de reaclivos que no presenten fecha de expiracion. estas debx
fabricacion no mayor a tres (03) afos conlados retrospectivamente desde la foohia e o
por parte del Hospilal Regional de Ica

CRONOGRAMA Y PLAZOS DE ENTREGA
El suministro de reactivos para lamizaje esta provisto en una sola entrega

PLAZO DE ENTREGA' sera dentro de los 10 dias calendario, postenor a la notficacion de Ly oodon
de compra y/o contrato, lo que se dé primero

LUGAR DE ENTREGA

La enlrega debera efecluarse en el Almacen general en coordinacion con &l Almacen especialzatn
del Hospilal Regional de lca. sito en la Av. Prelongacion Ayabaca s/n, del distrite de [ra prowins o
de Ica, Regidn lca.

El horario de recepcion por el almacén general en coordinacion con el almacen especalizad:
de 08:00 am hasta las 12:30 horas, solo los dias habiles La entidad no esta obligada a rocibn
bienes fuera de 1a fecha u horano establecidos

COMPROMISO DE CANJE

El proveedor deberd presentar Declaracion Jurada de Compronnso de £
vicios ocultos, los bienes a ingresar en el canje tendran una vigencia o mayar a lo ofertats
proceso de seleccion

".".[';'_‘ y

OTRAS CONDICIONES

En el acto de recepcion de los bienes que farmaran parte de la entrega el proveedor det
en el almacén del Hospital Regional de Ica, copia simple de los siquientes docume
llevar a cabo la conformidad de recepcion

a. Orden de Compra - Guia de Internamiento (copia}

b. Guia de Remisién {Destinatario + SUNAT + 02 Comas adicionales) &
en forma cbhigatonia para cada ilem el numere de lote y la cantidad entreq:

¢.  Copiade la Declaracién Jurada de Compromiso de Canje y/o repasicion por deferto
ocultos

d. Copia Simple de la Resolucicn Directoral del Registro Santano o Cerlifi
Sanilano vigente; de acuerdo a los requisitos documentarios mimmass del pro

e. Copia del Centificado de Analisis emitido por el fabnicante o quien encarga su fat
segun lo dispuesto en la norma correspondiente

1. Copia simple del certificado de Buenas Practicas de Manulactura yio Almacenanuonis
vigentes a la fecha de enlrega, segun correspanda o de corresponder

g. Copia simple del Cerificado de Buenas Practicas de Distnbucion y Transpocte e
carresponder.

h Ac':ta de venficacion Cualitativa-Cuanlitaliva {onginal + 3 copras)

Toda documentacién presentada debe ser legible

El reaclivo que se enlregue en los almacenes de la entidad, debe corresponder a la especifica
lecnica requerida y estar de acuerdo con el matenal médico adjudicado El reactivo debe pre
un adecuado estado de conservacion. De no ser encontrados conformes los the
recepcionaran y se consignara la observacion "NO CONFORME - NO RECIBIDD on ol
Verificacion Cuali-Cuantitativa

SUBCONTRATACION
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HOSPITAL REGIONAL DE ICA

: @ Gobiemo Regional de Ica

Esta prohibida la subcontratacion de la prestacién, siendo de excluswa responsabilidad del provesdon
cumphmiento.

9. RECEPCION Y CONFORMIDAD

La recepcion y conformidad de la prestacion se regula por lo dispuesto en el articulo 168 del Reg!
Ley de Contrataciones del Estado La recepcion la efectuara el jefe de almacen (o quien
conformidad sera otorgada por el departamento de farmacia (0 quien haga sus vece sio buen
de banco de sangre del Hospilal Regional de Ica a traves de los responsables respectivas previnpn
de copia simple de los documenlos senalados en el numeral 7 5

La conformidad de recepcion de la preslacion por parie de la ENTIDAD no se enerva su derecns a rec s
posteriormente por defectos o vicios ocullos del bien

El plazo mé&ximo de responsabilidad del contralista es un plazo no menor a (18) meses del bien

10. FORMA DE PAGO
El pago de LA ENTIDAD se obliga a pagar la contraprestacion a EL CONTRATISTA en sole
recepcionado el bien y completa de la documentacion correspondiente. segun lo establecido en
del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado

11. PENALIDADES
W\Seran aplicadas de acuerdo al Reglamento de la Ley de Conlrataciones del Estado en caso de reln
njustificado del conlratista en la ejecucion de las prestaciones objeto del contralo I1a Entida il
%utomahcamenle una penalidad per mora por cada dia de atraso. La penalidad se aphca automaticamont
e calcula de acuerdo a la siguiente farmula

Penalidad diana = 0.10 x monlo vigente.
F x plazo vigente en c‘:u

Donde F tene los siguientes valoras

a) Para plazos menogres o guales a sesentla 60 i
para bienes. servicios en general, consuitenas y eecucion
de cbras: F 0.40.

b) Para plazos mayores a sesenta (80 dias

b.1) Para bienes. servicios en general y consulionas
F=

g %]

02
B.2) Paraobras: F = 0.15

Tanto el monto como el plazo se refieren, segun carresponda, al menlg vigente del contrato o item gue dit

cjecularse 0. en caso que oslos involucraran obligaciones de ejecucion penodica o enliegas parsa o
prestacion indwidual que fuera matenia de retraso

12.  OTRAS PENALIDADES
Adicionalmenle a la penalidad por incumplimiento regulado en el reglamenta de la ley de contrataciones o
estado, el Hospital Regional de Ica podra aphcar la siguiente penalidad

[ Descripcion de la penalidad - Monto de la penalidad
| Mo cumplir con efectuar el can|e ola repoc:cton de los | Dos (02) umdades

bienes dentro del plazo establecido en la Declaracién | tnbutanas (UIT)

Jurada de Compromise de Canje ylo reposicion per

defeclos o vicios ocultos.

13.  REQUISITOS DE CRLIFICACION
A | CAPACIDAD LEGAL

HABILITACION
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S Gobierno Regional de Ica

HOSPITAL REGIONAL DE ICA

R u|§"ﬁg§

1 Copia simple de la Constancia de Reg stro de Establecimienta Farmaceutico o Rescluzan de Autarsasoe 59
de Funcicnamiento. emitida por la ANM o la Autondad Regional de Salud tARS) de atverds a 10 estanies s
articulo 17" del D.S. N° 014-2011-SA y su pnmera disposicion complementana transiton

| En el caso que el establecimiento farmaceutico (laboratano farmaceutico y groguena) cuents
| Regisiro de Establecimiento Farmaceéulico. debe presentar una Declaracion Jurada ¢
del establecimiento farmacéutico, que declare gue ha cumphdo con presentar su sol
de funcionamiento en el caso que la ANM o ARS haya definido el croncgrama res ¥ aue a la f i
| presentacion de la propuesta técnica no ene opimisn desfavorable de la ANM 0 ARS respecto do suso ciun wogur
corresponda.

|2 Copra simple del Registro Sanitano o Cenficado de Registro Santans Ctorgads por 15 Autond

| Produclos Farmacéuticos. Dispositvos Medices y Productos Santanos (ANM) Ademas Las Ros
medificacion o aulonzacién, en tanto estas tengan por finaldad acreddar 1a comespandencia »
registrada ante la ANM y el producto farmaceéutico ofertado No se aceplaran productas cuys Res
suspendido o cancelado

3. Copia simple del Centificado de Analisis o Protacolo de Analisis del bien ofertado de acueidn a fanmacnrne
metodologia declarada en el Registro Sanitano del ien ofentado segqun legislacian y rommatyaan v ooente:

4 Contar con la Certificacion de Buenas Practicas de Manufactura (BPM) vigente dal extrane
Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositias Medicos y Productos Santanos o o ! :
acredite el cumplimienio de Buenas Practicas especificas al 1ipo de dispositive e acuerdo Al nive! do s osqn
por la Aulondad o Entidad Compelente del pais de engen

5 Copia simple del Centficado de Buenas Practicas de Almacenamiento (BPA) vigente
la ANM o ARM (este Ulimo. en caso de la aphicacien del At 111 dol Decreto
Supremo 033-2014/5A y sus modiicatonas)

6.  Copa smple del Certificado de Buenas Practicas de Distnbucion y Transporte - BPDT «
la entrada en vigencia segun lo establecido en la narmativa correspendiznte cuande carrespon::

7 Copia simple del rotulado de lcs envases inmediato. mediato y del nserto u hega ce Mstruccion de
segun 1o autonzado en su Registro Sanitano
Acreditacion’

Conforme a lo indicado en los requisitos de habilitacion

| EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD
Renuisitos

El postor debe acreditar un monto facturado acumulado equivalente a s/ 300,000 00 (Trecie D001 se'y
la venta de bienes iguales o simu'ares al objelo de la convocatona, durante los ocho (8) anos ant
presentacion de ofertas que se computaran desde la fecha de la conformidad o emusion del camprot
corresponda

En el caso de postores que declaren en el Anexo N° 1 tener 1a condicion de micro y petue?
experigncia de S/ 40.000 00 (Cuarenta Mil con 00/100 soles). por la venta de bienes iqualas
convocatona, durante los ocho (B) ades antenores a la fecha de la presentacion de afenas qu
fecha de 1a conformidad o emision del comprobante de pago. sequn corresponda En el caso de
integrantes deben conlar con la condicion de micro y pequefa empresa

Se consideran bienes similares a los siguienles Venta de reactivos e insumos de laboralons en gencral comrn nomat
biequimica inmunologia microbigleglia banco de sangre tiologia motecular reahzade a hospitales ahmcas ¢ cenlons
| especializados yfo Venla de matenal médico de uso hospralano realizado a hospiales ¢l R

| especializado

|

Acreddacién

| La experiencia del postor en 1a especialidad se acredtard con copa simple dé v contralos u orienes do comreg
B A . - ——— et
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b \ Particpacion de Proveedares cn Consnrco en [as

respectiva conformidad o constancia de prestacion; o (n) comprobantes de pago cuya cancelac
| lehacienlemente, con voucher de deposito. nola de abono, reporte de estado de cuenta, cualqu

peor Entidad del sistema financiero que acredite el abano o mediante cancelacicn an el mism
| eorrespondientes a un maxime de veinte (20} contralaciones

En caso los postores presenlen vanos comprobantes oe pago para acredilar und sala cantratanion s debe anaes
corresponden a dicha contratacidn, de lo contrano. se asumird que los comprobantes acre
independientes, en cuyo caso solo se considerara, para la evaluacion las veinte (20} primer
el Anexo N* 8 refendo a la Expenencia del Postor en la Especialidag

En el caso de suministro, sclo se considera como expenencia [a pane del contrate que naya
{(8) aftos anteriores a 1a fecha de presentacion de ofentas, debiendo aduntarse copra de las
| atal parte o los respectivos comprobantes de pago cancelados

| Enlos casos que se acredile expenencia adquinda en consorcio, debe prasentarse la promesa de consoc oo e
| consorcio del cual se desprenda fehacientemente el porcentaje de [as oblgaciones que £e asumo en el caatiato
| presentado, de lo contrario, no se computard la expenencia proveniente de dicho contrato

Asimismo, cuando se presenten conlratos denvados de procesos de seleccion convocadss antes del 20 06 2017
calificacién se cefird al método descrito en la Directiva “Participacion de Proveedores en Corsscu 1 enlas Conte
del Estado”, debiendo presumirse que el porcentae de 135 oblgacicnes equivale al parcentaje de pa
promesa de consorcio o del cantralo de consorcio, En caso que en dichos documentas no se cons
participacion se presumira que las cbligaciones se ejecutaron en partes \guales

Si el {tular de la expenencia no es el poslor, consignar 51 dicha expenencia conesponde a
sea sucursal, o fue transmilida por recrganizacidn societana, debiendo acompanar [a documer
cornespondente

presentar adicionalmente el Anexo N* 9

Cuando en los contratos. drdenes de compra o comprobantes de pago el monto factiurad
moneda extranjera, debe indicarse el tpo de cambio venta publicado por la Supenmanden
correspondiente a la fecha de suscripcion del contrato, de emision de 1a orden de compra o o carcela
de pago. sequn corresponda

! Sin perjuicio de lo antenor los postores deben lenar y presentar el Anexo N° 8 refendo ala Esperionnia ol Posts
Especialidad

Importante

En el caso de consorcins. so0lo se consulera [a oep
sequn 1a promesa de consorca a3 epecular

L REG
r:::.x.l M,

Cabe precisar que. de acuerdo con 13 Resolucion N* 0065-2018-TCE-51 del Tribunal de Contrataciones del Estado

. el solp selio de cancelado en el comprobanie. cuando ha sido colocadio por el propio posior
considerado como una acrediacdn que produzca fehaciencia en elacion a que se enc
L7 equivaldria a considerar como valkia la sola declaraciin del postor alinmanis gue el co
. \cancelado”

51 el poslor acredita expenencia de otra persona jundica Como CONSECUBNDA 08 UNA rEOTgANIZALIZN SOCRIAN: ek
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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 i y R
postor. La evaluacion consistira en otorgar el maximo

puntaje a la oferta de precio mas bajo y otorgar a
seraitaEan: las demas ofertas puntajes inversamente
Se acreditara mediante el documento que contiene el plroporctlo?lales Ia Sh3fespeclivos precias, segim e
precio de la oferta (Anexo N° 6). SIgUIEITE mie;

Pi = OmxPMP

Oi

i = Oferta

Pi = Puntaje de la oferta a evaluar

Qi =Precio i

Om = Precio de la oferta mas baja

PMP =Puntaje maximo del precio

100 puntos

Importante

Los factores de evaluacion elaborados por el érgano encargado de las contrala
seleccion, segun corresponda, son objetivos y guardan vinculacion, razon.
con el objeto de Ia contratacién. Asimismo, estos no pueden calificar con

las Especificaciones Tecnicas ni los requisitos de calificacion
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CAPITULO V
PROFORMA DEL CONTRATO

Importante

Dependiendo del objelo del contrato, de resultar indispensable, puede in
o la adecuacion de las propuestas en el presente documento ]
contemplar disposiciones contrarias a la normativa vigente ni a lo senalacl

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 Iegal an o ]. representada por
[..............], identificado con DNI N°[.........], y de otra parte [... — o), conRUC
N° [ ................ ], con domicilio Iegal en [... ] mscnla en 1a Ficha N
[, ....] Asiento N° [... ] del Reglstro de Personas Juridicas de la ciudad de
[ ..], debidamente represenlado por su Representante Legal
[, LJycon DNEN® [ ]. segun poder inscrito en la Ficha N
[...... ] Amento N° [ ............ ] del Registro de Personas Juridicas de la ciudad de [ .. ]

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

CLAUSULA PRIMERA: ANTECEDENTES

Con fecha [....................], el érgano encargado de las contrataciones o el comite de seleccion
segun corresponda, adjudicé 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 ejecucion 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 recepcion formal y completa de la documentacion correspondiente, segun lo establecido
en el articulo 171 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

Para tal efecto, el responsable de otorgar la conformidad de la prestacion debera hacerlo en un
plazo que no excedera de los siete (7) dias de producida la recepcion. salvo que se requiera
efectuar pruebas que permitan verificar el cumplimiento de la obligaciéon, 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.

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 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 el articulo 39 de la Ley de Contrataciones del Estado y en el articulo 171 de su Reglamento. los
que se computan desde la oportunidad en que el pago 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
FUNCIONAMIENTO].

CLAUSULA SEXTA: PARTES INTEGRANTES DEL CONTRATO

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

CLAUSULA SETIMA: GARANTIAS

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

¢ De fiel cumplimiento del contrato: [CONSIGNAR EL MONTOQ], 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 Ia
recepcion de la prestacion.

En el caso que corresponda, consignar lo siguiente;

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

Importante

De conformidad con el articulo 152 del Reglamenlo, no se constituira gar
contrato ni garantia de fiel cumplimiento por prestaciones acc
iguales o menores a doscientos mil Soles (S/ 200.000.00)
contratos derivados de procedimientos de seleccion por rela !
adjudicado o la sumatoria de los montos de los items adjudicados
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 incluin a i

CLAUSULA NOVENA: ADELANTO DIRECTO

‘LA ENTIDAD otorgara [CONSIGNAR NUMERO DE ADELANTOS A OTORGARSE]
directos por el [CONSIGNAR PORCENTAJE QUE NO DEBE EXCEDER DEL 30% DEL MONT(
CONTRATO ORIGINAL] del monto del contrato onginal.

EL CONTRATISTA debe solicitar los adelantos dentro de [CONSIGNAR EL PLAZO Y OO
PARA LA SOLICITUD]). adjuntando a su solicitud la garantia por adelantos micdion
poliza de caucién acompariada del comprobante de pago correspondien!

procedera la solicitud. . % .
|




7

HOSPITAL REGIONAL DE ICA \
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 27-2024-OEC-HRI-1

presentacion de la solicitud del contratista.”

Incorporar a las bases o eliminar, segun corresponda.

CLAUSULA DECIMA: RECEPCION Y CONFORMIDAD DE LA PRESTACION

La recepcion y conformidad de la prestacidon se regula por lo dispuesto en el articulo 168 del
Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado. La recepcion sera otorgada por [CONSIGNAR
EL AREA O UNIDAD ORGANICA DE ALMACEN O LA QUE HAGA SUS VECES]y la conformidad
sera otorgada por [CONSIGNAR EL AREA O UNIDAD ORGANICA QUE OTORGARA LA
CONFORMIDAD] en el plazo maximo de [CONSIGNAR SIETE (7) DIAS O MAXIMO QUINCE (15)
DIAS, EN CASO SE REQUIERA EFECTUAR PRUEBAS QUE PERMITAN VERIFICAR EL
CUMPLIMIENTO DE LA OBLIGACION] dias de producida la 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 efectua 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
derivadas del presente contrato, bajo sancién de quedar inhabilitado para contratar con el Estado
en caso de incumplimiento.

CLAUSULA DUODECIMA: RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS i
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] afo(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

Penalidad Diaria = . :
F x plazo vigente en dias

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 ampliacion de plazo debidamente aprobado
Adicionalmente, se considera justificado el retraso, y en consecuencia no se aplica penalidad
cuando EL CONTRATISTA acredite, de modo objetivamente sustentado, que el mayor tiempo
transcurrido no le resulta imputable. En este ultimo caso la calificacion del retraso como justificado
por parte de LA ENTIDAD no da lugar al pago de gastos generales ni costos directos de ningun

tipo, conforme el numeral 162.5 del articulo 162 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del
Estado.
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Importante

De haberse previsto establecer penalidades distintas a la penalida
penalidades, los supuestos de aplicacion de penalidad, la forma de calc
supuesto y el procediniento mediante el cual se verifica el supuesi

163 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Eslado

Estas penalidades se deducen de los pagos a cuenta o del pago final, segun 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 debid 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.

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

CLAUSULA DECIMA SEXTA: ANTICORRUPCION

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

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

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

Finalmente, EL CONTRATISTA se compromete a no colocar a los funcionarios publicos con los
que deba interactuar, en situaciones refiidas con la ética. En tal sentido, reconcce y acepta la
prohibicion de ofrecerles a éstos cualquier tipo de obsequio, donacion, beneficio ylo 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

aplicacion supletoria las disposiciones pertinentes del Codigo Civil vigente, cuando corresponda, y
demas normas de derecho privado.
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CLAUSULA DECIMA OCTAVA: SOLUCION DE CONTROVERSIAS™
Las controversias que surjan entre las partes durante la ejecucion del contrato se resuelven
mediante conciliacion o arbitraje, segun el acuerdo de las partes.

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

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

El Laudo arbitral emitido es inapelable, definitivo y obligatorio para las partes desde el momento de

su notificacién, 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 Publica corriendo con todos
los gastos que demande esta formalidad.

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

DOMICILIO DE LA ENTIDAD: [...uveeiieeeeiereenee |

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 fima
Ley N° 27269. Ley de Firmas y Certificados Digitales '

13

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 seleccidn cuyo valor estimado sea menor o igual a cinco millones con 00,100
soles (S/ 5 000 000,00).

Para mayor informacion sobre la normativa de firmas y  cerificados  digitales  ingresar

hltpsmwuw.mdecopi.gob.pe!web!ﬁrmas-digitaiesfﬁrmar-y-ceniﬁcados-dlgitales
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ANEXO N° 1

DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Sefiores
ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 27-2024-OEC-HRI-1
Presente.-

Elque 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 NUMERQ 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]

Razon Social :

Domicilio Legal :

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

Autorizacion de notificacion por correo electrénico:

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

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

Soalicitud de reduccion de la oferta econdmica.

Solicitud de subsanacion 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.

Respuesta a la solicitud de acceso al expediente de contratacion.
Notificacién de la orden de compra'®

h O

oo

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

La nolificacion dirigida a la direccion de correo electronico consignada
efectuada cuando la Entidad reciba acuse de recepcion

Esta informacién seré verificada por la Entidad en la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocion del Empleo en la

seccic}n 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.

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 oplado por perfeccionar el contrato con una orden de compra.
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Importante

Cuando se trate de consorcios, la declaracion jurada es la sigurente

ANEXO N° 1

DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Sefores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 27-2024-OEC-HRI-1

Presente.-

Elque 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 informacion se sujeta a la verdad:

Datos del consorciado 1

Nombre, Denominacion o Razon

Correo electronico :

Social :

Domicilio Legal : ] )

RUC : | Teléfono(s) : ! -
MYPE" Si [No

Correo electrénico : o

Datos del consorciado 2 o
Nombre, Denominacion o Razon

Social : B
Domicilio Legal . )
RUC : | Teléfono(s) : e
MYPE'® Si | No

Correo electrénico : B
Datos del consorciado ... o
Nombre, Denominacién o Razoén

Social :

Domicilio Legal : o
RUC : | Teléfono(s) : -
MYPE™ Si No

Autorizacion de notificaciéon por correo electronico:

| Correo electrénico del consorcio:

Autorizo que se notifiquen al correo electronico indicado las siguientes actuaciones

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

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

seccion consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link hitp:/iwww2 trabajo.gob pefservicios-en-in
tendra en cuenta en caso de empate, conforme a lo previsto en el articulo 91 del Reglamento. Para dicho efec
integrantes del consorcio deben acreditar la condicion de micro o pequeina empresa.

Ibidem.

Ibidem.

o
9
e
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2.
3.
4,

5.
6.

Solicitud de reduccién 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.

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

Asimismo, me comprometo a remitir la confirmacién de recepcion, en el plazo maximo de dos (2) dias
habiles de recibida la comunicacién.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del representante
comun del consorcio

Importante

La notificacion dirigida a la direccion de correo electronico consignada se
efectuada cuando la Enlidad reciba acuse de recepcion

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)

Senores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 27-2024-OEC-HRI-1
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 corrupcion, asi como a respetar e
principio de integridad.

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

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

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

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

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

vii., Comprometerme a mantener la oferta presentada durante el procedimiento de seleccion y a

perfeccionar el contrato, en caso de resultar favorecido con la buena pro.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

En el caso de consorcios, cada integrante debe presentar esta declarac
presentada por el representante comin del consorcio
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ANEXO N° 3

DECLARACION JURADA DE CUMPLIMIENTO DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS |

Sefiores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 27-2024-OEC-HRI-1
Presente.-

Es grato dirigirme a usted, para hacer de su conocimiento que luego de haber examinado las bases y
demas documentos del procedimiento de la referencia y, conociendo todos los alcances y las
condicicnes 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 Il 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, segun corresponda

Importante

Adicionalmente. puede requerirse la presentacion de documentacion «
de las especificaciones técnicas, conforme a lo indicado en el acapite r¢
las ofertas de la presente seccion de las bases

=
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ANEXO N° 4

DECLARACION JURADA DE PLAZO DE ENTREGA

Senores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 27-2024-OEC-HRI-1
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 seleccién 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
FUNCIONAMIENTO].

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comiin, seg(in corresponda
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ANEXO N° 5

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

Sefores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 27-2024-OEC-HRI-1
Presente.-

Los suscritos declaramos expresamente que hemos convenido en forma irrevocable, durante el lapso
que dure el procedimiento de seleccion, para presentar una oferta conjunta a la 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)

b)

c)

Integrantes del consorcio

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

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

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

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

Fijamos nuestro domicilio legal cominen[............................. J.

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

OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL ..
CONSORCIADO 1] [%]

[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 1]

,  OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL . ..
* CONSORCIADO 2] [%]

[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 2]

TOTAL OBLIGACIONES 100%%

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

*! Consignar unicamente el porcentaje total de las obligaciones, el cual debe ser expresado en nimero entero. sin decimales

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

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

r

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

Importante

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

De conformidad con el articulo 52 del Reglamento. las firmas de los !

deben ser legalizadas.
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ANEXO N° 6
PRECIO DE LA OFERTA

Sefores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 27-2024-OEC-HRI-1
Presente.-

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

CONCEPTO _PRECIOTOTAL

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 comun, segun corresponda

Importante

o El postor debe consignar el precio total de la oferta. sin perjuicio o
la buena pro, presente el detalle de precios unitarics para el perfe

o El postor que goce de alguna exconeracion legal debe indicar ¢
maleria de la exoneracion, debiendo incluir el siguiente texto

"Mi oferta no incluye [CONSIGNAR EL TRIBUTO MATERIA DE LA EXONI
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ANEXO N° 7

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

Sefiores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 27-2024-OEC-HRI-1
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 Inversién en la Amazonia, dado que cumplo con
las condiciones siguientes:

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

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

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

4.- Que la empresa no tiene produccién fuera de la Amazonia.?®

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

Cuando se trate de consorcios, esta declaracion jurada sera presenta
integrantes del consorcio. salvo que se trate de consorcios con contabilicla
caso debe ser suscrita por el representante comin, debiendo indicar su ¢
contabilidad independiente y el niumero de RUC del consorcio

# En el articulo 1 del "Reglamento de las Disposiciones Tributarias conlenidas en la Ley de Promocion de la Inversion en la

Amazonia” se define como “empresa” a las “Personas nalurales, sociedades conyugales, sucesiones indivisas y personas
consideradas juridicas por la Ley del Impuesto a la Renta, generadoras de rentas de lercera calegoria. ubicadas en la

Amazonia. Las.sociedades conyugales son aquéllas que ejerzan la opcion prevista en el Articulo 16 de la Ley del Impuesto
ala Renta.”

*  En caso de empresas de comercializacion, no consignar esta condicion.
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/ HOSPITAL REGIONAL DE ICA
ADJUDCACION SIMPLIFICADA N° 27-2024-OEC-HRI-1

ANEXO N° 9

DECLARACION JURADA
(NUMERAL 49.4 DEL ARTICULO 49 DEL REGLAMENTO)

Senores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 27-2024-OEC-HRI-1
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

lmpor‘tante

A efectos de caurefa; la veracidad de esta declaracion, el postor puede verili:
Relacion de Proveedores Sarncionados por el Tribunal de Contratacioncs
Vigente en hitp://portal. osce.gob.pe/rnp/content/relacion-de-proveedores-s:

También le asiste dicha facultad al 6rgano encargado de las contrataciones
quie se le haya asignado la funcion de verificacion de la oferta presentada
buena pro.




HOSPITAL REGIONAL DE ICA
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 27-2024-OEC-HRI-1

ANEXO N° 10

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

Sefores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 27-2024-OEC-HRI-1
Presente.-

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], solicito la asignacion 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 pequefa
empresa.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante
« Para asignar la bonificacion, el 6rgano encargado de las contrataciones o ¢omite
corresponda, verifica la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocion el

consulla de empresas acreditadas en el REMYPE en el link

s Para que un consorcio pueda acceder a la bonificacion, cada uno de sus i1
con la condicion de micro y pequefia empresa




/ HOSPITAL REGIONAL DE ICA
ADJUDCACION SIMPLIFICADA N° 27-2024-OEC-HRI-1

ANEXO N° 11

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

(DOCUMENTO A PRESENTAR EN EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO)

Senores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 27-2024-OEC-HRI-1
Presente.-

lo siguiente:

v Notificacién de la decisién de la Entidad respecto a la solicitud de ampliacion de plazo

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidds del postor o
Representante legal o comlin, segtn
corresponda

!mportante

Ldnormc('moudp m Uecmon do la EHN fad respecto a la solicitud de ampliacior
por medios electronicos de comunicacion. siempre que se ¢
correspondiente y sea posible obtener un acuse de recibo a lraves del ni

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




