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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 colaboracién al OSCE y a la Secretaria
Técnica de la Comisién de Defensa de la Libre Competencia del INDECOPI, en todo momento
seglin 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 Comisién
de Defensa de la Libre Competencia del INDECOPI los indicios de conductas anticompetitivas
que se presenten durante el proceso de contratacién, en los términos del Decreto Legislativo N°
1034, "Ley de Represion de Conductas Anticompetitivas”, 0 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
ylo 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 absolucién de posiciones
que se requieran, entre otras formas de colaboracion.
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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 R.D.M.T. Jdlio Cesar Demarini Caro
RUC N° 20607661848
Domicilio legal - Av. Daniel A. Carrion Nro. S/N Av. Pampa Del Carmen
(S76722564-Esq Con Av. Los Pioneros) Junin - Chanchamayo —
Chanchamayo.
Teléfono: . 064-531087
Correo electrénico: . procesos_logistica@hdemarini.gob.pe

1.2. OBJETO DE LA CONVOCATORIA

HQE=

s
El presente procedimiento de seleccion tiene por objeto la contratacion “CONTRATACION DE
SERVICIO DE MANTENIMIENTO CORRECTIVO DEL MAMOGRAFO DIGITAL MARCA RADIOLOGIA
MODELO FEMINA DIGITAL, PARA EL HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE MEDICINA TROPICAL
“DR. JULIO CESAR DEMARINI CARQ’ DE CHANCHAMAYO, DISTRITO Y PROVINCIA DE
CHANCHAMAYO.
ITEMN° | DESCRIPCION N OBJETO DE |
_ [ CONTRATACION
1 CONTRATACION DE SERVICIO DE MANTENIMIENTO | SERVICIO
CORRECTIVO DEL MAMOGRAFO DIGITAL MARCA
RADIOLOGIA MODELO FEMINA DIGITAL, PARA EL
HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE MEDICINA
TROPICAL “DR. JULIO CESAR DEMARINI CARO".
MARCA: FEMINA DIGITAL XM1016/SN
N° SERIE: FEMINAD/0001/ClI
'MODELO: FENIC
1.3. EXPEDIENTE DE CONTRATACION
El expediente de contratacion fue aprobado mediante MEMORANDO N°408-2024-
GRJ/DRSJ/HRDMT JCDC/DIR
1.4. FUENTE DE FINANCIAMIENTO
Recursos Ordinarios
Importante
v . La fuente de fi nanc:am/ento debe corresponder a aquella prevista en Ia Ley de Equilibrio Fmanc:ero
. del Presupuesto del Sector Publico del afio fiscal en el cual se convoca el procedimiento de
5 seleccién. |
1.5. SISTEMA DE CONTRATACION
i st een e - . El presente. procedimiento se.rige por el snstemazd&‘ SUMA ALZADA de acuerdo con lo
mete| v establecido en el expediente de contr@,t %QQ‘%QS 8 /’“/ e
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1.6. ALCANCES DEL REQUERIMIENTO
El alcance de la prestacion esta definido en el Capitulos Il de la presente seccién de las bases.
1.7. PLAZO DE PRESTACION DEL SERVICIO

Los servicios materia de la presente convocatoria se prestaran en el plazo de 45 dias calendarios.

1.8. BASE LEGAL

- Texto Unico Ordenado de la Ley N° 30225 "Ley de Contrataciones del Estado, aprobado
mediante Decreto Supremo N° 082-2019-EF; en adelante la Ley.

- Decreto Legislativo n.° 1444 que modifica la Ley 30225.

- Decreto Supremo N° 344-2018-EF, Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, y sus
modificatorias, en adelante, el Reglamento

- Directivas, Pronunciamiento, Opiniones y Comunicados del Organismos Supervisor de
Contrataciones del Estado en adelante OSCE.

- Ley N°26842, Ley General de la salud

- Resolucién Jefatural N° 118-1980-INAP/DNA, que aprueba las Normas generales del sistema
de abastecimiento modificada por la Resolucion Ministerial N°116-2018/MINSA.

- Ley N° 31954, que aprueba el Equilibrio Financiero del Presupuesto del Sector Publico del
ano Fiscal 2024.

- Ley N° 31953, Ley de Presupuesto para el Sector Publico para el afo fiscal 2024.

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

- Ley N° 27806 Ley de Transparencia y de Acceso a la Informacion Pablica.

- Reglamento de la Ley N° 30225, ley de contrataciones del estado, Articulo 27. Contrataciones
directas, 27.1 Excepcionalmente, las Entidades pueden contratar directamente con un
determinado proveedor en los siguientes supuestos: (...) e) Cuando los bienes y servicios solo
puedan obtenerse de un determinado proveedor o un determinado proveedor posea derechos
exclusivos respecto de ellos.

- Ley de contrataciones del estado Articulo 27.2 Las contrataciones directas se aprueban
mediante Resolucion del Titular de la Entidad, acuerdo del Directorio, del Consejo Regional o
del Concejo Municipal, segun corresponda. Esta disposicion no alcanza a aquellos supuestos
de contratacioén directa que el reglamento califica como delegable.

- Que, el articulo 100 del Reglamento de la ley de contrataciones del Estado, sobre contratacion
directa sefiala:

La entidad puede contratar directamente con un proveedor solo cuando se configure alguno de
los supuestos del articulo 27 de la ley bajo las condiciones que a continuacion se indican:

e) Proveedor unico

En este supuesto, la verificacién de que los bienes, servicios en general y consultorias solo
pueden obtenerse de un determinado proveedor se realiza en el mercado peruano.

- Que, el articulo 101 sobre la aprobacién de contrataciones directas, sehala:

101.1. La potestad de aprobar contrataciones directas es indelegable, salvo en los supuestos
indicados en los literales e), g), j), k), I) y m) del numeral 27.1 del articulo 27 de la Ley.

101.2. La resolucion del Titular de la Entidad, acuerdo de Consejo Regional, acuerdo de
Concejo Municipal o Acuerdo de Directorio en caso de empresas del Estado, segun
corresponda, que apruebe la Contratacion Directa requiere obligatoriamente del respectivo
sustento técnico y legal, en el informe o informes previos, que

contengan la justificacion de la necesidad y procedencia de la Contratacion Directa.

101.3. Las resoluciones o acuerdos mencionados en el numeral precedente y los informes que
los sustentan, salvo la causal prevista en el literal d) del numeral 27.1 del articulo 27 de la Ley,
se publican a través del SEACE dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a su emision o
adopcién, segtin corresponda.

101.4. Se encuentra prohibida la aprobacion de contrataciones directas en via de
regularizacién, a excepcion de la causal de situacién de emergencia. En las contrataciones
directas no se aplican las contrataciones complementarias.

101.5. En las contrataciones directas por desabastecimiento y emergencia, de ser necesario
prestaciones adicionales, se requiere previamente la emision de un nuevo acuerdo o resolucion
que las apruebe. L A i g mimrair rsa r
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- Que, el articulo 102 del Reglamento de la ley de contrataciones del Estado, sobre contratacion
directa senala:
102.1. Una vez aprobada la Contratacién Directa, la Entidad la efectta mediante acciones
inmediatas, requiriéndose invitar a un solo proveedor, cuya oferta cumpla con las
caracteristicas y condiciones establecidas en las bases, las cuales contienen como minimo lo
indicado en los literales a), b), e), f), 1) y o) del numeral 48.1 del articulo 48. La oferta puede ser
obtenida por cualquier medio de comunicacion.
102.2. Las actuaciones preparatorias y contratos que se celebren como consecuencia de las
contrataciones directas cumplen con los requisitos, condiciones, formalidades, exigencias y
garantias establecidos en la Ley y el Reglamento, salvo con lo previsto en el articulo 141, donde
la entidad, en atencion a su necesidad, define el plazo que le permita suscribir el contrato.
102.4. El cumplimiento de los requisitos previstos para las contrataciones directas, en la Ley
y el Reglamento, es responsabilidad del Titular de la Entidad y de los funcionarios que
intervengan en la decision y ejecucion.
102.5. Cuando no llegue a concretarse la eleccion al proveedor o suscripcion del contrato,
se deja sin efecto automaticamente la adjudicacion efectuada, debiendo la Entidad continuar
con las acciones que correspondan.

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

CAPITULO Ii )
DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

2.1.

2.2,

CALENDARIO DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

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

CONTENIDO DE LAS OFERTAS

La oferta debe llevar la rabrica del postor invitado o de su representante legal, apoderado o
mandatario designado para dicho fin: y se presentan por escrito, debidamente foliada, a traves
del correo procesos loaistica@hdemarini.qob.pe dirigido a la Oficina de Abastecimiento (Organo
Encargado de las Contrataciones), refiriendo la Contratacion Directa N° 007-2024-GRJ-HRDMT-
JCDC-OEC. El postor invitado es responsable de la exactitud y veracidad de los documentos que
conforman su oferta, siendo que la oferta contendra, ademas de un indice de documentos, la
siguiente documentacién, conforme al siguiente detalle:

Sefiores:

Av. Daniel A. Carrion N° S/N Av. Pampa Del Carmen (S76722564-Esq Con Av. Los Pioneros)
Junin - Chanchamayo — Chanchamayo.

Atte. Organo Encargado de Contrataciones

Contratacion Directa N° 007-2024-HRDMT JCDC-OEC

Denominacion del procedimiento de seleccion: “CONTRATACION DE SERVICIO DE
MANTENIMIENTO CORRECTIVO DEL MAMOGRAFO DIGITAL MARCA RADIOLOGIA
MODELO FEMINA DIGITAL, PARA EL HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE MEDICINA
TROPICAL “DR. JULIO CESAR DEMARINI CARO”.
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2.2.1. Documentaciéon de presentacién obligatoria

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

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

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

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

El certificado de vigencia de poder expedido por registros publicos no debe tener
una antigiledad de treinta (30) dias calendario a la presentacion de ofertas,
computada desde la fecha de emision.

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.

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 Capitulo lll de la presente seccion. (Anexo N° 3)

e) Declaracion jurada de plazo de entrega detallando el plazo de entrega del bien
(Anexo N° 4).

f) Promesa de consorcio con firmas legalizadas, de ser el caso, en la que se
consigne los integrantes, el representante comdn, el domicilio com(n 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)

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

2.3. REQUISITOS PARA PERFECCIONAR EL CONTRATO

El postor debe presentar los siguientes documentos para perfeccionar el contrato:

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

b) Cédigo de cuenta interbancaria (CCl).

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

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

e) Domicilio para efectos de la notificacion durante la ejecucion del contrato

f)  Detalle de los precios unitarios del precio ofertado’

2.4. PERFECCIONAMIENTO EL CONTRATO
El contrato se perfecciona con la suscripcion del documento que fo 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 del Hospital Regional
Docente de Medicina Tropical "Dr. Julio Cesar Demarini Caro"” sito en la Av. Los Pioneros Pampa
del Carmen - La M/Chanchamayo.
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2.5.

2.6.

GARANTIAS
Las garantias que deben otorgar los postores y/o contratistas, segin corresponda, son las de

fiel cumplimiento del contrato y por los adelantos de corresponder.

2.5.1 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 recepcidn de la prestacion a cargo del contratista.

FORMA DE PAGO
o La entidad realizara el pago de la contraprestacion pactada a favor del contratista en PAGO
UNICO.

El pago se efectuara obligatoriamente a través del abono directo en la respectiva cuenta bancaria
abierta en las entidades del sistema financiero nacional, para lo cual debera de comunicar su
codigo de cuanta interbancaria (CCl).

Dicha documentacién se debe presentar en la oficina de Logistica Hospital Regional Docente de
Medicina Tropical "Dr. Julio César Demarini Caro” sito en la Av. Los Pioneros Pampa del Carmen-
- Chanchamayo.

CAPITULO Il |
ESPECIFICACIONES TECNICAS |
REQUERIMIENTO

Importante

. De conformidad con el numeral 29.8 del articulo 29 del Reglamento, el area usuaria es responsable
. de la adecuada formulacién 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
contratacién. Asimismo, de acuerdo a lo previsto en el numeral 29.10 del mismo articulo, el
| requerimiento recoge las caracteristicas técnicas ya definidas en la Ficha Técnica del Listado de
. Bienes y Servicios Comunes.

~
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ANEXO N° 04
TERMINOS DE REFERENCIA PARA SERVICIOS EN GENERAL.
| Unidad Orgdnica: | UNIDAD DE SERVICIO GENERALES DEL HOSPITAL REGIONAL
’ DOCENTE DE MEDICNA TROPICAL “CDC”
i
| Actividad del POI: MANTEN!MIENTO DE LOS SERVICIOS DE SALUD
i

Denominacién de fa Contratacidn: | SERVICIO DE EVALUACION TECNICA DEL MAMOGRAFO |

FINALIDAD PUBLICA } B B
Este servicio tiene como finalidad publica poder contar con el funcionamiento dptimo del
Mamografo ya que es de suma importancia para el apoyo al disgnéstico de CANCER DE MAMA |
en la poblacidn femenina de la Selva Central, realizando el diagnostico a los pacientes del
_hospital reglonal docente de medicina tropical “JCDC”
W, OBIETIVO DELA CONTRATACION
Ef servicio de evaluacian y ¥ mantenimiento del Equ;po de Mamografia tiene como objenvo
principal apoyar en el diagndstico de cincer de Mama, slendo un examen especializado v
necesario en nuestrs Hospital referencial de ta Provincia v los distintos distritos de la Selva
Central.

. ALCANCES OEL SERVICIO

Revisién del equipo.

Reemplazo del sistema de compresién.

Calibracién de distancia de la paleta y detector.
Callbracidn de celdas de carga.

Suministro e instalacion de pasta térmica para el detector,
Pruebas de operatividad.

« 5 & & & B

V. REQUISTOSMINIMOS
DEL POSTOR
PERFIL:
v Persona natursl y/o juridica
v" Rug activo y habido
¥ Contar con registro Naclonal de Proveedores - RNP
¥ Declaracién jurada de no tener impedimento para contratar con el estado conformealo
sefalado en el articulo 11, de la Ley de Contrataciones del Estado.
EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD
v' El postor debe acreditar un monto facturade acumulado equivalente a §/ 1,000.00
{Mity 00/100 soles) por Ia contratacidn de servicios iguales o similares a)
requerimiento,
Acreditar: copla simple de contrato u orden de serviclo.

V. SEGUROS_

g e R —— U

NO CORRESPONDE

__VI.__LUGARY PLAZO DE EJECUCION _
LUGAR: Haspxtal Regional Docente de Medicing Tmpkai “fulio Cesar Demarini Caro®

Py Vli. gnlng_gms
NO APLICA,
_ylﬂ . CQNFORM%DAD
ia conformidad sera otorgada por s Oﬁdna de Unidad do.y 'er\nr.ms Generales ~ HRDMT"
}CDC" 2
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FORMA Y CONDICIONES DE PAGO -
El pago se realizara de forma UNICA, previa conformidad de ja unidad orgénica responsable.

Para realizacidn del pago correspondiente el contratista deberd presentar lo sigulente:

- Comprobante de pago.
- informe técnico del servicio realizado por el contratista, en el cual informara de las acciones
preventivas que fueron realizadas en el vehiculo (ambulancia). El informe tiene que irincluide
. los siguientes:
ﬁ,}ﬁ;\ «  Reporte de eventos y modos de fallas registrados en el computador (de ser el caso}.
e ¥ Fecha de ingreso al taller v salida después de realizar el mantenimiento

S
/3 ;@1‘ {QQ B\

185N % ¥ Marca y modelo de todos los suministros cambiados del vehiculo.
['.%3'\ e )% | v Panel fotogréfico de los trabajos realizados
B “:’_“; g QIO una vez terminado el servicio de mantenimientn correctivo, el contratista deberd entregar
todo el repuesto y censumibles cambiados (a fin de verificar |a originalidad garantizar el
! cambio de los mismos y evitar los cambios prematuros de repuestos y consumibles.)

La Entidad debe pagar las contraprestaciones pactadas a favor del contratista dentro de los
quince (15) dfas calendarlo siguiente a la conformidad de los servicios, siempre gue se
. _verifiquen tas condiciones establecidas en elcontratoparaello.

X. RESPGNSABHJDAD DEL PROVEEDOR - CONTRATISI’A.
El contratista es el responsable por ia calidad ofrecida y por los viclos ocultos del servicio |
ofertado por un plazo no menor de un {01) afio, contado a partly de la conformidad otorgada

_por la Entidad. ) :

XL CONFIDENCIALIDAD (De correspanderl
{De ser procedente, indicar la confidenclatidad y reserva ahsolutz en el manejo de informacldn 1
a la que se tenga accesos y que se encuentre relaclonada con la prestacitn, quedandc ;
prohibido revelar dicha informacion a terceros). (

Jll. CONS!DERAC!ONES GENERALES A LOS PRODUCTOS ' .,._,j
Los derechos intelectuales de los “productos ¥ 'y documentos elaborados por r el proveedor-

5 cantratista que resulte selecclonado son propiedad del Hospltal Regional Docente de

E Medicina Tropical “Dr. Julio Cesar Demarini Caro®, asf como toda aquella informacidn interna

i de la institucién que tenga acceso para la ejecucién del servicio,

1]

§ X,  GASTOS POR DESPLAZAMIENTO. o

§ En caso gue para el cumplimrento de sus activrdades se requiera ‘el traslado del proveedor—

} contratista o consultor en el dmbito local, los gastos inherentes a las mismas [pasajes v

L ... movilidad] correrdn por cuenta del proveedor-contratista o S

Xiv.  CLAUSULA ANTICORRUPCION

£l pmveedor declara y ¥ garantiza no haber, directa o indirectamente ofrecido, negotiado o
efectuado, cualquier pago o, en general, cualquier beneficio o incentivo llegal en refacion a
la contratacién. Asimismo, el proveador se obliga a conducirse en todo momento, durante
la ejecucion del contrato, cor honestidad, probidad, veracidad e integridad y de no cometar
actos Hegales o de corrupcidn, directa o indirectamente.
El proveedor se compromete a i} comunicar a las autoridades competentes, de manera
directa y oportuna, cualguier acto o conducta liicita o corrupta de Ia que tuviera
conocimiento; y i) adoptar medidas apropiadas para evitar los referidos actos o précticas.
Ei proveedor se compromete 3 no colocar 8 los funcicnarios pdblicos con los que deba
interactuar, en situaciones refiidas con {a ética. En tal sentido, reconoce y acepta la prohiblicién l
de ofrecertes a éstos cualquier tipo de obsequio, donacién, beneficio y/o gratificacidn, ya sea
__de hienes p serviclos, cualquiera sea |z finalidad con Ia que se fo haga. !

"XV._ PENAUDADES {Obligatorio]

..... et e eyt e o e e et 1]

Penalyiad por Mora en !awe;gcg_c_ié_n_ﬂde la prestacidn: !
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£n caso de retrasa injustificado del contratista en la ejecucion de las preﬁaclonegzsfeﬁm-
tontrato, la Entidad le aplica autométicamente una penalidad por mora por cada dia de atraso.

La penalidad se aplica autométicamente y se caleula de acuerdo a la siguiente formula:
Penalidad diarla = 0.10 x manto

F x plazo en dias
Donde F tiene los siguientes valores:

a} Para plazos menores o iguales a sesenta (60) dias, para bienes, Servicios en general,
consultorfas y ejecucién de obras: f= 0.40,

b) Para plazos mayores a sesenta {60} dias: ;
b.1) Para bienes, servicios y consultorfas; F = 0.25.

El monto como el plazo se refiere, segin corresponda 2 Ja ejecucién total del servicioo ala
obligacién parcial, de ser el caso, que fuera materia de retraso.

Se considera justificado el retraso, cuande el contratista acredite, objetivamente v'
debidamente sustentada, el retraso Incurrido (caso fortutto y fuerza mayor),

OTRAS PENALIDADES (Opcional)

NO corresponde i
— J—
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CAPITULO IV
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 ningin caso pueden
contemplar disposiciones contrarias a la normativa vigente ni a lo sefialado en este capitulo.

Conste por el presente documento, la contratacién de “CONTRATACION DE SERVICIO DE
MANTENIMIENTO CORRECTIVO DEL MAMOGRAFO DIGITAL MARCA RADIOLOGIA MODELO
FEMINA DIGITAL, PARA EL HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE MEDICINA TROPICAL “DR.
JULIO CESAR DEMARINI CARO”. que celebra de una parte El Hospital Regional Docente De
Medicina Tropical “Dr. Julio César Demarini Caro” en adelante LA ENTIDAD, con RUC N°
20607661848, con domicilio legal en Av. Los pioneros pampa del Carmen _ La M/Chanchamayo,

representada por|.............. ], identificado con DNI N°[......... ], y de otra parte

[ L JconRUCNO[.............. ], con domicilio legal en
ool ] inscritaenlaFicha N [.......................... JAsiento N°[................ ] del
Registro de Personas Juridicas de la ciudad de [.................. ], debidamente representado por su
Representante Legal, [..................ccccciviiiiii. J.con DNIN®[....................], segun poder inscrito
enlaFichaN°[.............. ], Asiento N°{............ ] del Registro de Personas Juridicas de la ciudad de
[, ], @ quien en adelante se le denominard EL CONTRATISTA en los términos y condiciones
siguientes:

CLAUSULA PRIMERA: ANTECEDENTES

Confecha .............. de 2024, el érgano encargado de las contrataciones adjudicé la buena pro
de la CONTRATACION DIRECTA N° 007-2024-GRJ-HRDMT-JCDC-OEC para la
“CONTRATACION DE SERVICIO DE MANTENIMIENTO CORRECTIVO DEL MAMOGRAFO
DIGITAL MARCA RADIOLOGIA MODELO FEMINA DIGITAL, PARA EL HOSPITAL REGIONAL
DOCENTE DE MEDICINA TROPICAL “DR. JULIO CESAR DEMARINI CARO”. 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 la “CONTRATACION DE SERVICIO DE MANTENIMIENTO
CORRECTIVO DEL MAMOGRAFO DIGITAL MARCA RADIOLOGIA MODELO FEMINA
DIGITAL, PARA EL HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE MEDICINA TROPICAL “DR. JULIO
CESAR DEMARINI CARO”,

CLAUSULA TERCERA: MONTO CONTRACTUAL
El monto total del presente contrato asciende a ........................................, que incluye todos
los impuestos de Ley.

Este monto comprende el costo del bien, todos los tributos, seguros, transporte, inspecciones,
pruebas, asi como cualquier otro concepto que pueda tener incidencia sobre la ejecucion de la
prestacién materia del presente contrato.

CLAUSULA CUARTA: DEL PAGO?

LA ENTIDAD se obliga a pagar la contraprestacion a EL CONTRATISTA en SOLES, en pago Unico,
luego de la recepcién formal y completa de la documentacién 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 prestacién debera hacerlo en un
plazo que no excedera de los diez (10) 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.

s 2 En cada casd doncreto, dependiendo de la naturaleza del contrato. ’,.ed?a adICIOJ /r?a informacién que resulte pertinente a

-—————---efectos-de generar el pago. - z--—--— ~—r-z-?vev g et s -
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LA ENTIDAD debe efectuar el pago dentro de los diez (15) 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 acaso 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
que se computan desde la oportunidad en que el pago debi6 efectuarse.

CLAUSULA QUINTA: DEL PLAZO DE ENTREGA
El plazo de ejecucién del presente contrato es de ... dias calendarios, el mismo que se computa
desde la suscripcion del contrato.

CLAUSULA SEXTA: PARTES INTEGRANTES DEL CONTRATO

El presente contrato estd conformado por las bases integradas, la oferta ganadora, asi como los
documentos derivados del procedimiento de 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 el concepto, monto y vigencia siguiente:

o Defiel cumplimiento del contrato: [CONSIGNAR EL MONTO}, a través de la [INDICAR EL TIPO
DE GARANTIA PRESENTADA]} N° [INDICAR NUMERO DEL DOCUMENTO] emitida por
[SENALAR EMPRESA QUE LA EMITE]. Monto que es equivalente al 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:

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

CLAUSULA OCTAVA: EJECUCION DE GARANTIAS POR FALTA DE RENOVACION

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

CLAUSULA NOVENA: RECEPCION Y CONFORMIDAD DE LA PRESTACION

La recepcion y conformidad de la prestacion 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 diez (10)
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.
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caracteristicas y condiciones ofrecidas, en cuyo caso LA ENTIDAD no efectia la recepcién 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 DECIMA: 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 UNDECIMA: RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS

La recepcién 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 |a 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 DUODECIMA: PENALIDADES
Si EL CONTRATISTA incurre en retraso injustificado en Ia ejecucion de las prestaciones objeto del
contrato, LA ENTIDAD le aplica automaticamente una penalidad por mora por cada dia de atraso,

7

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 Gltimo 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 Ia Ley de Contrataciones del
Estado.

Importante

De haberse previsto establecer penalidades distintas a la penalidad por mora, incluir dichas :
. penalidades, los supuestos de aplicacién de penalidad, la forma de célculo de la penalidad para cada ;
| supuesto y el procedimiento mediante el cual se verifica el Supuesto a penalizar, conforme el articulo

- 163 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

Estas penalidades se deducen de los pagos a cuenta o del pago final, segiin 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 liegue 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 TERCERA: RESOLUCION DEL CONTRATO

Cualquiera de las partes podra 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 procederéd de acuerdo a lo establecido en el articulo 165 del
Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.
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CLAUSULA DECIMA CUARTA: RESPONSABILIDAD DE LAS PARTES

Cuando se resuelva el contrato por causas imputables a algunas de las partes, se debe resarcir los
dafios y perjuicios ocasionados, a través de la indemnizacion correspondiente. Ello no obsta la
aplicacion de las sanciones administrativas, penales Yy pecuniarias a que dicho incumplimiento diere
lugar, en el caso que éstas correspondan.

Lo sefalado 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 érganos de administracién, 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
corrupcidn, directa o indirectamente o a través de sus socios, accionistas, participantes, 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.

CLAUSULA DECIMA SEXTA: MARCO LEGAL DEL CONTRATO

Soélo en lo no previsto en este contrato, en Ia 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 Céodigo Civil vigente, cuando corresponda, y
demas normas de derecho privado.

CLAUSULA DECIMA SEPTIMA: SOLUCION DE CONTROVERSIAS?
Las controversias que surjan entre las partes durante la ejecucion del contrato se resuelven

mediante conciliacién o arbitraje, segin el acuerdo de las partes.

Cualquiera de las partes tiene derecho a iniciar el arbitraje a fin de resolver dichas controversias
dentro del plazo de caducidad previsto en la Ley 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 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 notificacién, segun lo previsto en el numeral 45.21 del articulo 45 de la Ley de Contrataciones
del Estado.

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

CLAUSULA DECIMA NOVENA: DOMICILIO PARA EFECTOS DE LA EJECUCION
CONTRACTUAL
Las partes declaran el siguiente domicilio para efecto de las notificaciones que se realicen durante

®  De acuerdo con el numeral 225.3 del articulo 225 del Reglamento, las partes pueden recurrir al arbitraje ad hoc cuando las

vEToT eswmanncontroversias deriven de-procedimientos de seleccion cuyo valor estimada.sea menor o igual a cinco millones con 00/100

~soles (S/ 5 000 000,00). .
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la ejecucion del presente contrato:

DOMICILIO DE LA ENTIDAD: [.... L N 1

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

La variacion del domicilio aqui declarado de alguna de las partes debe ser comunicada a Ia otra
parte, formalmente y por escrito, con una anticipacién no menor de quince (15) dias calendario.

De acuerdo con las bases, |a oferta y las disposiciones del presente contrato, las partes lo firman
por duplicado en sefal de conformidad en laciudad de [................ ] al [CONSIGNAR FECHA].

‘LA ENTIDAD” ‘EL CONTRATISTA”
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ANEXOS
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ANEXO N° 1
DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Sefiores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
CONTRATACION DIRECTA N° 007-2024-HRDMT-JCDC-OEC
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 NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], con poder inscrito en la localidad de
[CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURIDICA] en Ia Ficha N° [CONSIGNAR EN CASO DE
SER PERSONA JURIDICA] Asiento N° [CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURIDICA],
DECLARO BAJO JURAMENTO que la siguiente informacién se sujeta a la verdad:

' Nombre, Denominacién o |
|_Razén Social ;- o :
_Domicilio Legal :

' RUC: - | Teléfono(s) :

LMYPET ===k
|_Correo electronico

Autorizacion de notificacién por correo electrénico:

... [CONSIGNAR Si 0 NO] autorizo que se notifiquen al correo electrénico indicado las siguientes
actuaciones:

Solicitud de subsanacién de los requisitos para perfeccionar el contrato.

Citacion para la aplicacién del criterio de desempate.

Solicitud de subsanacién de los requisitos para perfeccionar el contrato

Solicitud al postor que ocupé el segundo lugar en el orden de prelacién para presentar los
documentos para perfeccionar el contrato.

Respuesta a la solicitud de acceso al expediente de contratacion.

Notificacion de la orden de com prad

BLN =~

o o

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

. Importante ,
e et et e R R - B T R T— L — O e i aa <]

' La notificacion dirigida a la direccion de correo electronico consignada se entenders validamente
. efectuada cuando la Entidad reciba acuse de recepcion. ;

*  Esta informacién sers verificada por la Entidad en la pégina web del Ministerio de Trabajo y Promocién del Empleo en la

seccion consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link http://www2.trabajo.gob.pe/servicios—en-linea-2—2/ y se
tendra en consideracion, en caso el postor ganador de la buena pro solicite la retencion del diez por ciento (10%) del monto

i Cuando-el monto del valer estimado del-procedimiento o del item no supere los doscientos mil Soles (S/ 200 000.00), en
en de CopEren w e N

e b Pty ‘:‘r, AT
ENCARCG S0 DE LA UNIL DE




/ HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE MEDICINA TROPICAL "DR. JULIO CESAR DEMARIN! CARO

CONTRATACION DIRECTA N" 006-2024-HRDMT-JCDC.CH

Importante

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

ANEXO N° 1

DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Sefores

[ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
CONTRATACION DIRECTA N° 006-2024-HRDMT-JCDC-OEC
Presente.-

El que se suscribe, [............... .1, 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, Denominacion o
Razon Social -

 Domicilio Legal:

'RUC: -~ [Teléfono(s): |
MYPES S S

Correo electronico :

 Datos del consorciado2
Nombre, Denominacion o

isazonSogial: 00

- Domicilio Legal :

RUC.
_MYPE’

— e e &
_Correo electrénico :

~———— _ =
Datos del consorciado ...

Nombre, Denominacién o
Razon Social :
 DomicilioLegal : o
RC. = _| Teléfono(s): |
MYpE®
| Correo electronico :

Autorizacién de notificacion por correo electrénico:

Bareo electronico del ans?rcio:

... [CONSIGNAR SI O NOJ autorizo que se notifiquen al correo electronico indicado las siguientes

actuaciones:

Esta informacién sera verificada por la Entidad en la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocion del Empieo en Ia

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 consideracion, en caso el consorcio ganador de la buena pro solicite la retencién del diez por ciento (10%) del
monto del contrato original, en calidad de garantia de fiel cumplimiento, en los contratos periédicos de suministro de bienes,
segun lo sefialado en el articulo 149 de! Reglamento. Para dicho efecto, todos los integrantes del consorcio deben acreditar

la condicién de micro o pequena empresa.

7 Ibidem.
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Solicitud de subsanacion de los requisitos para perfeccionar el contrato.

Citacién para la aplicacion del criterio de desempate.

Solicitud de subsanacion de los requisitos para perfeccionar el contrato

Solicitud al postor que ocupd el segundo lugar en el orden de prelacién para presentar los
documentos para perfeccionar el contrato.

Respuesta a la solicitud de acceso al expediente de contratacidn.

Notificacion de la orden de compra?®

el A

o o

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del representante
comun del consorcio

Importante

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

- =* *-Cuando el-monto del valor estimado del procedimiento o del item no

—————-€as0 8¢ haya optado por perfeccionar e! contrato con una o 30F ¥
DIRES 5 Dt

re. g8
3
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ANEXO N° 2

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

Sefiores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
CONTRATACION DIRECTA N° 006-2024-HRDMT-JCDC-OEC
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 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 Ia Ley de Contrataciones del Estado.

iii. Que mi informacion (en caso que el postor sea persona natural) o la informacién de la persona
juridica que represento, registrada en el RNP se encuentra actualizada.

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

V. Participar en el presente proceso de contratacion en forma independiente sin mediar consulta,

comunicacién, acuerdo, arreglo o convenio con ningtin proveedor; y, conocer las disposiciones
del Decreto Legislativo N° 1034, Decreto Legislativo que aprueba la Ley de Represion de
Conductas Anticompetitivas.

vi. Conocer, aceptar y someterme a las bases, condiciones y reglas del procedimiento de
seleccion.
vii. Ser responsable de la veracidad de los documentos e informacion que presento en el presente

procedimiento de seleccion.
viii. 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 6.
Representante legal, segin corresponda

! Importante

mmeaa e g soama. SO w G B TR N SN LAFT= 0 G 4800

En el caso de consorcios, cada integrante debe presentar esta declaracion Jjurada, salvo que sea
presentada por el representante comin del consorcio.

\
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ANEXO N° 3
DECLARACION JURADA DE CUMPLIMIENTO DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS

Seiiores
ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
CONTRATACION DIRECTA Ne° 006-2024-HRDMT-JCDC-OEC

Presente.-

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apelliidos del postor o
Representante legal o comuin, segun corresponda

I e m———_ e~
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ANEXO N° 4

DECLARACION JURADA DE PLAZO DE ENTREGA

Sefores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
CONTRATACION DIRECTA N° 006-2024-HRDMT-JCDC-OEC
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.

CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nbi‘nbres y'Apellid-os dél pbstor o
Representante legal o comun, segin corresponda

=
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ANEXO N° 5

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

Sefiores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
CONTRATACION DIRECTA N° 006-2024-HRDMT-JCDC-OEC
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 CONTRATACION
DIRECTA N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTQ].

Asimismo, en caso de obtener |a 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, DENOMINACI(:)N o] RAZQN 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 comtn del consorcio para
efectos de participar en todos los actos referidos al procedimiento de seleccion, suscripcion y
ejecucion del contrato correspondiente con [CONSIGNAR NOMBRE DE LA ENTIDAD].

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

¢) Fijamos nuestro domicilio legal comin en [......ccoveeeveeevnnn.. 1.

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

OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL

1 CONSORCIADO 1] [%17%
[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 1]
2. OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL ., 1,
CONSORCIADO 2]
[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 2]
100%12

TOTAL OBLIGACIONES

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

2xpresado en nimero entero, sin decimales.
5 deead=1ms de ot integrantes del consersio.-
ey k

=4 Consignar-finicamente & porcentaje total de'las obligaciones, el cual debe se
e Egte porcentajo carredpende a la sumatoriededes porcentajes-de-tas eblisa
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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

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

Importante

+ De conformidad con el articulo 52 del Reglamento, las firmas de los integrantes del consorC/o

deben ser legalizadas.
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ANEXO N° 6

PRECIO DE LA OFERTA

ITEM N° [INDICAR NUMEROQO]

Sefores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
CONTRATACION DIRECTA N° 006-2024-HRDMT-JCDC-OEC
Presente. -

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

P CONCEPTO CANTIDAD | PRECIO UNITARIO | 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 la
legislacion vigente, asi como cualquier otro concepto que pueda tener incidencia sobre el costo del
servicio a contratar; excepto la de aquellos postores que gocen de alguna exoneracién legal, no
incluiran en el precio de su oferta los tributos respectivos.

CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Representante legal o comun, segiin corresponda
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=
ANEXO N° 06 =y Ls
DECLARACIGN JURADA DEL PROVEEDOR %
-
Sefiores
Unidad de Logistica.
Hospital Regional Docente de Medicina Tropical “Dr. Julio Cesar Demarini Caro”.
Presente. -
DATOS DEL DECLARANTE:
[ Nombres y Apeliidos /Razén Sociak: ]
onm: S | Ruc: o |
| Direccion de Notificacion: - |
" Nombre de contacto: S o )
| Teif. fijo/Movil: | CORREO ELECTRONICO - |

Et declarante, en amparo al principio de veracidad establecido en el numeral 1.7 — Principio de presuncién de
veracidad — de articulo IV, del Titulo Preliminar de la Ley N° 27444 ~ Ley del Procedimiento Administrativo
— General, DECLARA BAJO RAMENTO:

1. Haber examinado los términos de referencia o especificaciones técnicas, segGn corresponda, proporcionados
por fa Unidad de Logistica det Hospita! Regional Docente de Medicina Tropical “Dr. Jufio Cesar Demarini Caro”,

2. Cumplir en todos los extremos con los términos de referencia o especificaciones técnicas, segin corresponda
y me someto a cualquier indagacién posterior a la contratacion que sea necesaria.

3. Nopercibir ningiin ingreso como remuneracion ni pensién del Estado Peruano {Institucién Publica o Empresa
del Estado) y no me encuentro incurse dentro de fa prohibicion de Ia doble percepcion e incompatibilidad de
ingresos, salvo por funcidn docente o por ser miembros Gnicamente del érgano colegiado, conforme el
articulo 40° de la Constitucidn Politica del Perti.

4. Notener impedimento para contratar con ef Estado, de acuerdo a lo sefialado en el numeral 11.1 del articulo
11 dei TUO de la Ley N° 30225, Ley de Contrataciones def Estado, que sefiala: "Cualquiera sea ef régimen legal
de contratacién aplicable, estdn impedidos de ser participantes, postores, contratistas y/o subcontratistas,
incluso en lfas contrataciones a que se refiere el fiteral a) del articulo 5 de la presente Ley, las personas
establecidas en los fiterales: a), b), ¢}, d}, e), 1), g), h), i), 4}, k), 1}, m}, n), o}, p), q), £), s} y ).

5. No tener inhabilitacion vigente para prestar servicios al Estado, conforme al REGISTRO NACIONAL DE
SANCIONES DE DESTITUCION Y DESPIDO — RNSDD, inhabifitacién administrativa ni judicial vigente con el
Estado, impedimento para ser postor o contratista, expresamente previstos por las disposiciones legales y
reglamentarias sobre la materia, e inhabilitacién o sancion del colegio profesional, de ser el caso.

6. Notener antecedentes policiates, penales o judiciales por delitos dolosos.

7. No haber incurrido y me obligo a no incurrir en actos de corrupcidn, asl como respetar el principio de
integridad. 8. Conocer lo estabiecido en el articulo 138.4) del Reglamento de la Ley de Contrataciones —
Cldusulas Anticorrupcion.

Asimismo, me comprometo a revisar diariamente y autorizo mi direccion electrénica {correo electrdnico) para ser
notificado el contrato y/u orden de compra o servicio; ampliaciones de plazo; determinacion de penalidades;
resolucion o anuladién de contrato, entre otros, antes, durante o después de la ejecucion contractual de fa misma,
entendiendo coma notificado en la fecha de su emisién, contando fos plazos 3 partir del dia siguiente.

Chanchamayo, de de 202_

NOMBRE:
DNI N°:
RUCN°;

v
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ANEXO N* 07
CARTA DE AUTORIZACION.
Chanchamayo,____de fde 202
Sefiores
Unidad de Logistica.
Hospital Regional Docente de Medicina Tropical “Dr. Julio Cesar Qamaripi Caro”.
Presente, -

Asunto: Autorizacion de abono directo en cuenta CCl que se detalla,

Por medio de Ia presente, comunico a usted, que la entidad bancariz, nimero de cuenta y el respectivo Cédigo de
Cuenta Interbancario (CCl) e la empresa que represento es la siguiente:

- Empresa {o nombre):
-~ RUC:

- Entidad Bancaris:

- Namero de Cuenta;

- Codigo CCi:

- Cuenta de Detraccidn N";

Dejo constancia gue el nimero de cuenta bancaria que se comunica esta asociado al RUC consignado, tal como ha
sida abierta en el sistema bancario nacional.

Atentamente,




