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Descripcién
La informacién solicitada dentro de los corchetes sombreados debe ser

completada por Ig Entidad durante |g elaboracién de las bases,

SIMBOLOGIA UTILIZADA:

portantes a tener en cuentq por el érganc
encargado de las contrataciones © comité de seleccién, segln corresponda
Y por los proveedores.

cias a tener en cuentq por el érgano encargado de
las contrataciones o comité de seleccion, segln corresponda Y por los
proveedores.

Se refiere ¢ consideraciones importantes o tener en cuenta por el érgano
encargado de las contrataciones © comité de seleccidn, segin corresponda
y deben ser eliminadas una vez culminada la elaboracién de las bases.

|_N° [ Caracleristicas | Parémetras
. Superior : 2.5 em Inferior: 2.5 cm
Maérgenes

lzquierda: 2.5 em Derecha: 2.5 cm

R

Normal: Parg el contenido en general
Cursiva: Para el encabezado y ple de pagina
Para las Consideraciones importantes (ftem 3 del cuadro anterior)

Estilo de Fuente

Automdtico: Parg el contenido en general

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

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

Tamaiio de Letra

Justificada: Para el contenido en general Y notas al pie,
Cenirada : Parg la primera péging, los titulos de las Secciones y nombres

Alineacién
| 7 [ nterineado ]
Espaciads Anterior : 0

n Posterior : 0
n Subrayado

Para los nombres de las Seccione
concepto

INSTRUCCIONES DE USO:;

Eloboradus en enero de 2079
Modificadas en marzo, junio y diciembre de 207 9, julio 2020, julio y diciembre 2021, junio y octubre de 2022
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BASES INTEGRADAS

BASES ESTANDAR DE ADJUDICACION SIMPLIFICADA
PARA LA CONTRATACION DE SERVICIOS EN GENERAL

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 006 - 2024- OGESS-
AHI/CS.

PRIMERA CONVOCATORIA

CONTRATACION DEL SERVICIO DE MANTENIMIENTO
CORRECTIVO ESPECIALIZADO PARA AUTOCLAVE DE
CENTRAL DE ESTERILIZACION DEL HOSPITAL II-1 DR.

JOSE PENA PORTUGUEZ — TOCACHE.
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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 actuacién conforme a los principios previstos en la Ley de
Contrataciones del Estado.

En este contexto, se encuentran obligados a prestar su colaboraciéon 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, colusiéon y
corrupcién 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 Represién de Conductas Anticompetitivas”, o norma que la sustituya, asi como las demas normas
de la materia.

La Entidad y todo proveedor que se someta a las presentes Bases, sea como participante, postor y/o
contratista del proceso de contratacién deben permitir al OSCE o a la Secretaria Técnica de la
Comision de Defensa de la Libre Competencia del INDECOP! el acceso a |a informacién 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 GENERAL

DISPOSICIONES COMUNES DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION

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

1.1. REFERENCIAS

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

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

1.2. CONVOCATORIA
Se realiza a través de su publicacion en el SEACE de conformidad con lo sefialado en el articulo

54 del Reglamento, en la fecha sefialada en el calendario del procedimiento de seleccion, debiendo
adjuntar las bases y resumen ejecutivo.

1.3. REGISTRO DE PARTICIPANTES

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

Importante

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

* Los proveedores que deseen registrar su participacién deben ingresar al SEACE utilizando st
Certificado SEACE (usuario y conlrasefia). Asimismo, deben ohservar las instrucciones |
seflaladas en el documento de orientacion “Guia para el registro de participantes electronico”
publicado en hitps://www2.seace.gob.pe/.

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

1.4. FORMULACION DE COMSULTAS Y OBSERVACIONES A LAS BASES

La formulacion de consultas y observaciones a las bases se efectlia de conformidad con lo
establecido en los numerales 72.1y 72.2 del articulo 72 del Reglamento, asi como el literal a) del
articulo 89 del Reglamento.

I'mﬁénrtante -

No pueden formularse consultas ni observaciones respecto del contenido de una ficha. de

cion aprobada. Las consultas y 0h es que se formulen sobre el pap felilar 58
A7 RRER QO gno presentadas. & /
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1.5.

1.6.

1.7.

ABSOLUCION DE CONSULTAS, OBSERVACIONES E INTEGRACION DE BASES

La absolucion de consultas, observaciones e integracién 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 absolverdn consultas y obsenfacrones a las bases que se presenten en forma ffsrca

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

FORMA DE PRESENTACION DE OFERTAS

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

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

Importante

e [os fonnu.'arfos e!ectronn_os gue se encuentran en el SEACE y que los pfoveedores deben
llenar para presentar sus ofertas, tienen cardcter de declaracion jurada.

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

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

PRESENTACION Y APERTURA DE OFERTAS

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

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

Importante

Los integrantes de un consorcio no pueden presentar ofertas individuales ni conformar més de un |
consorcio en un procedimiento de seleccién, o en un determinado item cuando se lrate de \
procedimientos de seleccion segun relacion de ftems. 1

\
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En la apertura electronica de la oferta, el rgano encargado de las contrataciones o el comité de
seleccidn, segun corresponda, verifica la presentacion de lo exigido en la seccién especifica de
las bases de conformidad con el numeral 73.2 del articulo 73 del Reglamento y determina si las
ofertas responden a las caracteristicas y/o requisitos y condiciones de los Términos de Referencia,
detallados en la seccion especifica de las bases. De no cumplir con lo requerido, la oferta se
considera no admitida.

1.8. 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 determinacién del orden de prelacion de
las ofertas empatadas se efectla siguiendo estrictamente el orden establecido en el numeral 91.1
del articulo 91 del Reglamento.

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

Importante

En el caso de contratacion de servicios en general que se presten fuera de la provincia de Lima
y Callao, cuyo valor estimado no supere los doscientos mil Soles (S/ 200,000.00), a solicitud del
postor se asigna una bonificacion equivalente al diez por ciento (10%) sobre el puntaje total
obtenido por los postores con domicilio en la provincia donde prestard el servicio, o en las
provincias colindantes, sean o no pertenecientes al mismo departamento o regién. El domicilio
es el consignado en la constancia de inscripcion ante el RNP?. Lo mismo aplica en el caso de |
procedimientos de seleccién por relacion de items, cuando algin ftem no supera el monto
sefialado anteriormente. J

1.9. CALIFICACION DE OFERTAS

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

1.10. 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 subsanacion no puede ser inferior a un (1) dia habil

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

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

1.11. RECHAZO DE LAS OFERTAS

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

De rechazarse alguna de las ofertas calificadas, el érgano encargado de las contrataciones o el

e

e
én electrénica se visualizara en el polﬁ ;
§ ,
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1.12,

1.13.

comité de seleccion, segln corresponda, revisa el cumplimiento de los requisitos de calificacion
de los postores que siguen en el orden de prelacién, en caso las hubiere.

OTORGAMIENTO DE LA BUENA PRO

Definida la oferta ganadora, el érgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccién,
segun corresponda, otorga la buena pro mediante su publicacion en el SEACE, incluyendo el
cuadro comparativo y las actas debidamente motivadas de los resultados de la admisién, no
admision, evaluacion, calificacion, descalificacion, rechazo y el otorgamiento de la buena pro.

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 notificacién 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 érgano encargado de las contrataciones
o0 el 6rgano de la Entidad al que se haya asignado tal funcién realiza la verificacion de la oferta
presentada por el postor ganador de la buena pro conforme lo establecido en el numeral 64.6 del
articulo 64 del Reglamento.

~
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2.1.

2.2,

] CAPITULO Il
SOLUCION DE CONTROVERSIAS DURANTE EL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION

RECURSO DE APELACION

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

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

En los procedimientos de seleccién segln 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 cancelacién del procedimiento de seleccién y otros
actos emitidos por el Titular de la Entidad que afecten la continuidad de este, se impugnan ante el
Tribunal de Contrataciones del Estada.

Importante \ |

e Una vez oforgada la buena pro, el érgano encargado de las conirataciones o el comité de ;
seleccion, seglin corresponda, estd en la obligacién de permitir el acceso de los participantes |
y postores al expediente de conlratacion, salvo la informacion calificada como secreta, |
confidencial o reservada por la normativa de la matferia, a mas tardar dentro del dia siguiente |
de haberse solicitado por escrito. |

Luego de oforgada la buena pro no se da a conocer las ofertas cuyos requisitos de calificacién
no fueron analizados y revisados por el érgano encargado de las contrataciones o el comité
de seleccion, segtin corresponda.

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

e Elrecurso de apelacion se presenta ante la Mesa de Partes del Tribunal o ante las oficinas
desconcentradas def OSCE, o en la Unidad de Tramite Documentario de la Entidad, segtin
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 apelacién contra los actos dictados con posterioridad al otorgamiento de la buena pro, contra
la declaracion de nulidad, cancelacién 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.

BASES INTEGRADAS \
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3.1.

3.2.

CAPITULO IlI
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 servicios, 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 recepcién de una orden de servicios, cuando el valor
estimado del item corresponda al parametro establecido en el parrafo anterior.

Importante

El érgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccion, segun corresponda, debe
consignar en la seccion especifica de las bases la forma en que se perfeccionara el contrato, sea
con la suscripcion del contrato o la recepcion de la orden de servicios. En caso la Entidad
perfeccione el contrato con la recepcién de la orden de servicios no debe incluir la proforma del
conlrato establecida en el Capltulo V de la seccion especifica de las bases. ;

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

GARANTIAS

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

3.2.1. GARANTIA DE FIEL CUMPLIMIENTO

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

3.2.2. GARANTIA DE FIEL CUMPLIMIENTO POR PRESTACIONES ACCESORIAS

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

N\
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Importante

e [En los contratos cuyos montos sean iguales o menores a doscientos mil Soles (S/200,000.00), |

no corresponde presentar garantfa de fiel cumplimiento de contrato ni garantia de fiel |
cumplimiento por prestaciones accesorias. Dicha excepcién fambién aplica a los contrafos
derivados de procedimientos de seleccién por relacion de items, cuando el monto del ftem
adjudicado o la sumatoria de los montos de los ftems adjudicados no superen el monto sefialado

anteriormente, conforme a lo dispuesto en el literal a) del articulo 152 del Reglamento.

e Enlos contratos periédicos de prestacion de servicios en general que celebren las Entidades con
las micro y pequefias empresas, estas Ultimas pueden otorgar como garantia de fiel cumplimiento |
el diez por ciento (10%) del monto del conlrato, porcentaje que es retenido por la Entidad durante '
la primera mitad del numero total de pagos a realizarse, de forma prorrateada en cada pago, con |
cargo a ser devuello a la finalizacion del mismo, conforme lo establecen los numerales 149.4 y
149.5 del articulo 149 del Reglamento y el numeral 151.2 del articulo 151 del Regfamento.

3.2.3. GARANTIA POR ADELANTO

En caso se haya previsto en la seccién 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 1563 del Reglamento.

3.3. 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 clasificacién de riesgo B o
superior. Asimismo, deben estar autorizadas para emitir garantias; o estar consideradas en la tltima
lista de bancos extranjeros de primera categoria que periédicamente publica el Banco Central de
Reserva del Pert.

Importante %

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

Advertencia

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

- 1. La clasificadora de riesgo que asigna la clasificacion a la empresa que emite fa garantia
. debe encontrarse listada en el portal web de la SBS (htip:/fwww.shs.gob.pe/sistema-
| financiero/Clasificadoras-de-riesgo).

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

| 3. Para fines de lo establecido en el articulo 148 del Reglamento, la clasificacién de riesgo
| B, incluye las ciasificaciones B+ y B.
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! de Ia garan {fa. qe debera consultar a Ia clasmadv ra de riesgos respectiva.

- De ofro lado, ademas de cumplir con el requisito referido a la clasificacién de riesgo, a efectos
 de verificar si la empresa emisora se encuentra autorizada por la SBS para emitir garantias,
- debe revisarse el portal web de dicha Entidad (hifp.//iwww.shs.gob.pe/sistema-
- financierc/relacion-de-empresas-que-se-encuentran-autcrizadas-a-emitir-cartas-fianza).

. Los funcionarios competentss deben verificar la autenticidad de Ja garantia a través de los
| mecanismos establecidos (consuita web, teléfono u olros) por la empresa emisora.

3.4. EJECUCION DE GARANTIAS

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

3.5. ADELANTOS

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

3.6. 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 seccién especifica de
las bases.

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

3.7. 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.

3.8. PAGOS

El pago se realiza después de ejecutada la respectiva prestacion, pudiendo contemplarse pagos a
cuenta, segun la forma establecida en la seccion 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 servicios, siempre que se verifiquen las
!ecudas en el contrato para ello, bajo responsabilidad del funcionario competente
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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 obligacién, en cuyo caso la
conformidad se emite en un plazo maximo de quince (15) dias, bajo responsabilidad del funcionario
que debe emitir la conformidad.

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

- Advertencia

En caso de relraso en los pagos a cuenta o pago final por parfe de la Entidad, salvo que se

. deba a caso fortuilo o fuerza mayor, esta reconoce al conlratista los intereses legales
. correspondientes, de conformidad con el articulo 39 de la Ley y 171 del Reglamento,
. debiendo repetir contra los responsables de la demora injustificada.

3.9. DISPOSICIONES FINALES

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

CONDICIONES ESPECIALES DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION

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

1.1. ENTIDAD CONVOCANTE

Nombre :  OFICINA DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD ALTO HUALAGA
RUC N° . 20531320574

Domicilio legal . JR. JORGE CHAVEZ CDRA. 7 S/IN - TOCACHE.

Teléfono:

Correo electronico: . logisticaogessah@gmail.com

1.2. OBJETO DE LA CONVOCATORIA
El presente procedimiento de seleccion tiene por objeto la CONTRATACION DEL SERVICIO DE
MANTENIMIENTO CORRECTIVO ESPECIALIZADO PARA AUTOCLAVE DE CENTRAL DE
ESTERILIZACION DEL HOSPITAL II-1 DR. JOSE PENA PORTUGUEZ - TOCACHE.
1.3. EXPEDIENTE DE CONTRATACION

El expediente de contratacion fue aprobado mediante Solicitud y Aprobaciéon de Expediente
(Formato N° 02) N° 009-2024-OGESS-AH/D, de fecha 28 de mayo de 2024.

1.4. FUENTE DE FINANCIAMIENTO

FONDO DE COMPENSACION REGIONAL — FONCOR.
Importante

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

1.5. SISTEMA DE CONTRATACION

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

1.6. DISTRIBUCION DE LA BUENA PRO
NO CORRESPONDE
1.7. ALCANCES DEL REQUERIMIENTO
El alcance de la prestacion esta definido en el Capitulo lll de la presente seccion de las bases.

1.8. PLAZO DE PRESTACION DEL SERVICIO

Los servicios materia de la presente convocatoria se prestaran en el plazo de quince (15) dias
calendarios, en concordancia con lo establecido en el expediente de contratacion.

1.9. COSTO DE REPRODUCCION Y ENTREGA DE BASES

Los partlcupantes reglstrados tienen el derecho de recabar un ejemplar de las bases, para cuyo efecto
S ANErEVQS soles) por el costo de la reprodccnén
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1.10.

BASE LEGAL

Ley N 31953 Ley de Presupuesto del Sector Publico para el Afio Fiscal 2024.

Ley N2 31954 Ley de Equilibrio Financiero del Presupuesto del Sector Publico del afio fiscal 2024
Ley N° 31955 Ley del endeudamiento del sector publico para el ario fiscal 2024.

Ley N° 30225 — Ley de Contrataciones del Estado.

Decreto Supremo N° 344-2018-EF Aprueba Reglamento de la Ley N° 30225
Directiva N° 04-2019-OSCE-CD , Resumen Ejecutivo.

Directiva N° 02-2019 del Plan Anual de contrataciones.

Decreto Legislativo N° 1444 Modifica Ley N° 30225.

TUO de la Ley N° 30225, Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante el Decreto
Supremo N° 082-2019-EF.

Decreto Supremo N° 344-2018-EF que modifica el Decreto Supremo N° 350-2015-EF.

Decreto Supremo N° 377-2019-EF que modifica el Decreto Supremo N° 344-2018-EF.

Decreto Supremo N° 168-2020-EF. Establecen disposiciones en materia de contrataciones
publicas para facilitar la reactivacién de contratos de bienes y servicios y modifican el Reglamento
de la Ley de Contrataciones del Estado

Decreto Supremo N° 162-2021-EF. que modifica el Reglamento de la Ley N° 30225 Ley de
Contrataciones del Estade (Decreto Supremo N° 344-2018-EF).

Decreto Supremo N° 234-2022-EF. que modifican el Reglamento de la Ley N° 30225 Ley de
Contrataciones del Estado, aprobado mediante Decreto Supremo N° 344-2018-EF y dictan otras
disposiciones.

Directivas del OSCE.

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

~
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CAPITULO I )
DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

2.1. CALENDARIO DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

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

' Importante

De conformidad cen la vigesimosegunda Disposicion Complementaria Final del Reglamento, en
caso la Entidad (Ministerios y sus organismos ptblicos, programas o proyectos adscrifos) haya
difundido el requerimiento a través del SEACE siguiendo el procedimiento estabiecido en dicha
disposicién, no procede formular consullas u observaciones al requerimiento.

2.2, CONTENIDO DE LAS OFERTAS
La oferta contendra, ademas de un indice de documentos?, la siguiente documentacion:

2.2.1. Documentacion de 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 representacién 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, seguin corresponda.

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

Advertencia

De acuerdo con el articulo 4 del Decreto Legislativo N® 1246, las Entidades estén
prohibidas de exigir a los administrados o usuarios la informacion que puedan
obtener directamente mediante la interoperabilidad a qiie se refieren los articulos 2
y 3 de dicho Decreto Legisfativo. En esa medida, si la Entidad es usuaria de la
Plataforma de Intsroperabilidad del Estado — PIDE? y siempre que el servicio web
se encuenire activo en el Catdlogo de Servicios de dicha plataforma, no
corresponderd exigir el certificado de vigencia de podler y/o documento nacional de

c) Declaracién Jurada de acuerdo con el literal b) del articulo 52 del Reglamento (Anexo
02)

d) Declaracién jurada de cumplimiento de los Términos de Referencia contenidos en el
numeral 3.1 del Capitulo Ill de la presente seccién. (Anexo N° 3)

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

3 La omisién del indice no determina la no admisién de la oferta.

4 Para mayormfon'nar:lon de las Entldades usuarias y del Catalogo de Semmos de Ia Plataforma de Interoperabnldad del Estado
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.,

2.3.

2.21.2,

fy Promesa de consorcio con firmas legalizadas, de ser el caso, en la que se consigne
los integrantes, el representante comun, el domicilio comUn y las obligaciones a las
gue 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

cumplir con lo requerido, la oferta se considera no admitida.

s En caso de requerir estructura de costos o andlisis de precios, esta se presenta para |
el perfeccionamiento del conlrato.

Documentos para acreditar los requisitos de calificacién

Incorporar en la oferta los documentos que acreditan los “Requisitos de Calificacién”
gue se detallan en el numeral 3.2 del Capitulo Ill de la presente seccidn de las bases.

2.2.2. Documentacién de presentacion facultativa:

a)

b)

c)

d)

Advertencia

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 inscripcién
en el Registro de Empresas Promocionales para Personas con Discapacidad®

Solicitud de bonificaciéon por tener la condicién de micro y pequefia empresa. (Anexo N°
11).

Los postores que apliquen el beneficio de la exoneracion del IGV previsto en la Ley N°
27037, Ley de Promocién de la Inversién en la Amazonia, deben presentar la Declaracion
Jurada de cumplimiento de condiciones para la aplicacién de la exoneracion del IGV
(Anexo N° 7).

Los postores con domicilio en la provincia donde se prestara el servicio, o en las
provincias colindantes, sean o no pertenecientes al mismo departamento o region,
pueden presentar la solicitud de bonificacién por servicios prestados fuera de la provincia
de Lima y Callao, segtin Anexo N° 10.

El comité de selsccién, no podra exigir al postor la presentacion de decumentos que no hayan
sido indicados en los acépites "Documentos para fa admision de la oferta”, "Requisitos de
- calificacion” y "Faclores de evaluacion”.

REQUISITOS PARA PERFECCIONAR EL CONTRATO

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

contrato:

a) Contrato de consorcio con firmas legalizadas ante Notario de cada uno de los integrantes, de

ser el caso.
b) Codigo de cuenta interbancaria (CCI) o, en el caso de proveedores no domiciliados, el nimero

de su cuenta bancaria y la entidad bancaria en el exterior.

~
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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.

Advertencia

De actiarclo con el arficuio 4 del Decreto Legisiativo N° 1246, las Entidades estan prohibidas de
exigir a los administrados o usuarios la informacién que puedan obtener directamenle mediante
la interoperabilidad a gue se refieren los articiilos 2 y 3 de dicho Decreto Legislativo. En esa |
medida. si la Entidad es usuaria de la Plataforma de Interoperabilidad del Estado — PIDE"y
siempre que el servicio web se encuenire activo en el Catalogo de Servicios de dicha plataforma,
no coresponderd exigirfos documentos previstos en jos literales e) y 1), '

e) Domicilio para efectos de la notificacién durante la ejecucion del contrato.

f)  Autorizacion de notificacion de la decisién de la Entidad sobre la solicitud de ampliacion de
plazo mediante medios electrénicos de comunicacién®. (Anexo N° 12).

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

h) Curriculum Vitae del personal clave.

i) Habilidad del personal clave.

Importante

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

e En los contratos periédicos de prestacién de servicios en general que celebren las Entidades
con las micro y pequefias empresas, estas Uilimas pueden otorgar como garantia de fiel = -
cumplimiento el diez por ciento (10%) del monto del contrato, porcentaje que es retenido por
la Entidad durante la primera mitad del namero total de pagos a realizarse, de forma
prorrateada en cada pago, con cargo a ser devuelto a la finalizacién del mismo, conforme lo
establece el numeral 149.4 del articulo 149 y el numeral 151.2 del articulo 151 del Reglamento.
Para dicho efecto los postores deben encontrarse registrados en el REMYPE, consignando en |
la Declaracién Jurada de Datos del Postor (Anexo N° 1) o en la solicitud de retencion de la
garantia durante el perfeccionamiento del contrato, que tienen la condicién de MYPE, lo cual .
serd verificado por la Entidad en el link http:/iwww2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2 -
opcién consulta de empresas acreditadas en el REMYPE.

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

Importante

7 Para mayor informacién de las Entidades usuarias y del Catalogo de Servicios de la Plataforma de Interoperabilidad del Estado
— PIDE ingresar al siguiente enlace hitps://www.gobiernodigital.gob.pe/interoperabilidad/
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» Corresponde a la Entidad verificar que las garantias presentadas por el postor ganador de la
buena pro cumplan con los requisitos y condiciones necesarios para su aceptacion y eventual -
efecucion, sin perjuicio de la determinacion de las responsabilidades funcionales que
correspondan, i

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

- e LaEntidad no puede exigir documentacion o informacién adicional a la consignada en el presente
numeral para el perfeccionamiento del conirato. |

2.4. PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO

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

2.,5. FORMA DE PAGO
La Entidad realizara el pago de la contraprestacion pactada a favor del contratista en pago tnico.

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

- Informe del responsable de la Unidad de Ingenieria Hospitalaria del Hospital 1l-1 Dr. José Pefia
Portuguez, previo del Area Usuaria, emitiendo la conformidad de la prestacion efectuada.

- Comprobante de pago.

- Copia de contrato.

Dicha documentacién se debe presentar en mesa de partes de la entidad, ubicada en el JR.
JORGE CHAVEZ CUADRA. 7 S/N - TOCACHE — SAN MARTIN, en el horario de 07:30 a 13:00
horas y de 14:00 a 15:30.

/" comite f
SERECHIQ
PRESIFATE,
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CAPITULO III
REQUERIMIENTO

3.1. TERMINOS DE REFERENCIA

OFICTHA DE GESTION DE 5+ 1VICIOS DE SALUD ALTO HUATTAGHR

A Moy

Rl HOSPITAL I1-1 DR. JOSE PENA PORTUGUEZ

T,::',,, INGENIERIA BIOMEDICA

=~ Mo dm N TN X com i 1A (5 BATILLAS O AN T £TACYOM |

TERMINOS DE REFERENCIA

CONTRATACION DEL SERVICIO DE MANTENIMIENTO CORRECTIVO
ESPECIALIZADO PARA AUTOCLAVE DE CENTRAL DE ESTERILIZACION DE
HOSPITAL Ii-1 JOSE PENA PORTUGUEZ - TOCACHE

1. DENOMINAGION DE LA CONTRATACION

Contrataciin de 08 servicios de Mantenimienlo correctivo Espacializado para un Aiteclave de Ceniral
de Eslenlizacidn de Hospital II-1 José Pefia Porluguez - Tocachs.

2. FINALIDAD PUBLICA

La presente conlatacion tiens por finalidad contralar el senicio de Manlenimiento conectivo
Especializado para Autociave instalado en El Hospilal I1-1 Dr. José Pefia Portugusz-Tocache, esto con
la finalidad de brindar y garantizar la eperatividad y normal funcionamiento para el drea de Cenlial de
Esterilizaciin,

3. OBJETIVOS DE LA CONTRATACION

Objetivo General

Realizar el Mantenimisnio correclivo Especializado para Auloclave de Cential de Esterilizaciin sin
residencla del Hospilad 111 José Pefia Porluguez — Tocache,

Dbijetivos Especificos

= Conlar con fa contratacion de una Empresa espacialisla que se encargue de brindar el senvicio de
Mantenimisnto comreclive Especializado para Autoclave de Cenbral de Esledlizacidn para el
Hospilal H-1 José Pefia Porluguez - Tocache,
*  Garantizar la oparaiividad del Equipamienio Biomédico Hospilalario a fin de que los servicios
asistenciaies y usuarios finalzs cuenten con los insumos necesarnios para los fines delerminaros.
© o Preservar la vida 0t de los eqiipos, logrando a'canzar las melas programadas en el plan de
mantenimiento anual,

- 4, ALCANCES Y DESCRIPCION DEL SERVICIO A CONTRATAR
El Provesdor deberd realizar Mantenimiento correclivo Especlalizado para Auteclave de Cenlial de
Estesilizacitn, para ello debwra realizar la verificacidn, impieza, diagndstico, reparacionss, reemplazos
de pares y equlpcs, prushas y puesta en marcha a fin de CUMPLIR LOS OBJETIVOS DEL
PRESENTE SERVICIO.

4.1. DATOS DEL EQUIPO

Tipe de egiiipo : Autoclave 200 LTS,
Maica y miodelo : BAUMER Hi VAC Il BO110-263P

4.2, ACTIVIDADES
4.2.1, La conlralacdn del senvicio comprendsrd el Manlenimiento coneclivo Especializado para
Autoclave del servicio de Cenlral de Esterilizacion del Hospital |1-1 José Pena Porluguez =
Tocache, que consta de limpieza, inspeccinnes o revisiones globales y espacificas de los
equipos, accesorios y componenles; diagndstico, reparaciones, reemplazos de equipos,
aceesonios y componentes eléclrices, etectrdnicos y mecanicos; prusbas y puesta en maicha,
para veriticar el buen funcionamienta de la Autoclave,
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4,22, El sepvicks contratada para el mantenimiento correctivo espacializado incluye el ANEXO 1, 2
y 3; una lista de equipos, accesonios, compongntes y suminisiros que deberdn ser evaluados
y diagnosiicados para su remplazo para assgurar el correcto funcionamiento del mismo.

4.3, ALCANCES DE ACTIVIDADES ADICIONALES

e Es responsabilidad del provesdor, el conecio funcionamiento del autociave de Cenlral de
Esterilizacitn del Hospital II-1 José Pefia Portuguez - Tocache hasta culminar la garantia del
semvicio,

s El piovesdor deberd presentar un informe del estado situacional y el plan de tabajo para
curnplir ¢on f sanvicio.

o El proveedor debsrd presentar un croncgrama de trabajo denire del horario de trabajo del
personal que tabora en la institlucidn para un comrecto control,

o Elprovesdordeberd realizar las prusbas necesarias de funcionamienio.

= Enlrega de suminisiros y consumibies e instalacion, mediante actas de recapeldn y/o gufa de
remision.

o El provesdor finalizado el servicio presentaid informe téonico del seivicio y Ordenes de
Trabajo de Manlenimiento (OTM) segin curresponda con la firma de un ingeniero calificado
dei ribro,

e Cabe indicar que el proveedor debera brindar una carla de garantfa de sarvicio nolanado por
un pericde de 01 ano despusas de conchuido el contrato,

¢ Olias que demands el mantenimignto, a fin de garanlizar el perfecto funcionamisnto de los
enuipos,

Nota: El proveedor debe considerar por lo menas 2 inspecciones durants el periodo de garantia,
4.4. Materiales, Equipos e Instalaciones
El Provesdor deberd prever de las siguientes haamianlas y equipos para realizar el servicio!

Una (01} lave Stitson, llave para tubos o lave giifa.

Sel de tres (03) laves francesas en diferentes lamafios.

Un (01} Multitester.

Un (01} Cautil.

Un (01) Set de herrarmizntas de diez (10) piszas con aislamiento para gleclricidad (minimo 1
KV} destornilladaores, alicates, llaves inglesas, llaves francesas,

o Yiodas aquelias necesarias para realizar el mantenimiento.

Estas hemamientas no deben contar con méds de 08 afios de anfigiiedad y serén inspecsionadas
antes de iniciar el servicia para apreciar su buen eslado,

Serdn consideradas como insumos bésicos para mantenimienta:

Giila aisladera, cinla masking tape, alechal isaprapiiicn, cirta lafidn, bencina, limplador de
contactos eléctiices, aflojatodo, hojas de sierra, siicona roja ¥ Wransparente, pegatodo, pasla
modeatie, delergenie, soldadura estafio-plomo, pasta de soldar, asentador de vélvulas, pulidares,

sellador de luberfas, eic. Es declr, aquelias blenas que son los minimos requeridos para ejecular
una actividad basiza de manienimiento (Prevantivo ylo Correctivo).

5. REGLAMENTOS Y NORMATIVIDAD

5.1. Reglamenios Técnicos, Normas Metroldgicas y/o Sanitarlas.

~
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Los equipos de medicion a emplear deberdn contar con cerificado de calibracién, el personal
profesional y téanico debard cumplir con fas Normas del Ministerio de Teabajo para ejecutar los trabains
de mantenimiento y deherd cumpiir con los procesos v prolocolos tonicas y de seguridad para estos
fines,

§.2. Normas técnicas

Deberd realizar el Senvicio de Mantenimiento Espetializad para Autociave tenienda como referencia
tas siguientzs Nommas Técnicas;

e Ley N°29245 Ley da Tercerizacién

o Ley N27444 Texto Unico Ordenado Ley del Procedimiento Administrativo General Norma
180 13485:2016 - Sistema de geslidn de la calidad aplicable para dispositives médicos.

*  Reglamento nacional de edifi.aciones,

o Cédign nacional de electncidad utilizacién 2008,

¢ Reglamento de Sequridad y Salud enel Trabajo con Eleclicidad - 2013 (Resesate-2013),

5.3. Impacta ambiental,

El Proveedor debetd utilizar con la dabida precaucion aguelios maleriales contaminantes que pudissen
atectar el drea de trabajo con denames o productos que afectsn la limpieza del Autociave, Encaso de
contaminar los ambientes e Instalzcionss duranie su transparte, aimacenamiento y uso en los trabiajns
conlralados, debe proceder a la limpieza hasta reslablecer las condicionas del senvici, Asimismo, el
prove=dar se obiiga a realizar la limpleza y disposicidn de residuns contaminantss como producto dal
servicha realizado cumpliendo las nomas ambientales.

6. Requerimlento del proveedor y de su personal
6.1.1. Requisitos del Proveador:

Persona natural o Juridica.

RNP vigente.

RUC activo y habido.

Cdédiga de Cuenla Interbancaria (CCI),

Corred elscliinico para notificacion,

Carta de compromiso de reposiciin de insumos o repussios usados al detectarse deficiencias
en la calidad def prodiisto, con cargo a gastos del proveedor, durante el perfodo de garantia,

® @ @ & e o

6.1.2. Experiencia del postor

El postor debs acrsditar como minimo una orden de sarvicio por 8/, 100 000.00 (CIEN MIL GON
00/100 SOLES), por la contratacian de senvicios iguales o similares al abjelo de la convacaloria,
durante los ccho (8) afios anteriones a la fecha de la presentacin de ofertas.

Servicios similares, Mantenimiento, especializado, preventivo ylo consclivo de Autoctaves yio

2T

equipos de estelizacion en hospitales,
6.1.3. Perfil del Personal Propussio

Un (01} [efe De Serviclo: rasponsable da la gestion y desamallo adesuado del servicio,
Formacidn académica; Un (01) Ingeniero Biomédicn, Electrdnico, Mecdrico o Mecalidnico.

Experiencia; Minimo de (03) afies de experiencia, en mantenimiento de aquipos biomédicos de
Ceniral de Esterlizacion en hespitales, (Obligalorio)

[

£
U
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Dos (02) Técnicos de Mantenimiento: responsable de efectar los irabajos de mantenimiento.

Formacion académica. Dos (02) téericos en elecirinia o elsctiolecnia o en el rubro de
manienimierle de equipos blomédicos.

L PP LAL g o

Experiencia: Dos ((2) afics laborando como técnico de mandenimisnio de equipamiento
biomédico. (Obligatoria)

El primer dfa de-ejecucidn cantractial, & coniralista deberd prasenlar una original y capia del
Currioulo Vitas documentads de tods su personal qua corzsponda y qua tambidn tenga el perfil
del personal propuesto en fa ofera técnica, a electos de que la Enfidad pueda verificar el
cumplimisrito' de fos perfiles solficitadas. Dishos documentos no serdn devuelios, quedando en
cistodia permanents en el expedente y del jele de Senvicios Ganeralzs ylo Mantenimignto del
Hospital, o quien haga sus veces, para fiscalizacidn posierior,

6.2. Medidas de control durante la ejecucion contractual

¢ AREA RESPONSABLE DE LA SUPERVISION DEL SERVICIO: servicios generales del

Haspilal 1l-1 Dr, José Pefia Portuguez — Tocache, la unidad de ingenierfa hospitalaria y/o el
Administrader Dz Conliains o quien haga las veces estardn a cargo de la suparvisidn del
sevicio,

= AREA QUE COORDINARA CON EL PROVEEDOR: Ef Provesdor cooidinaid con el
furcionario de servicios generales del Hospital [1-1 Dr. José Pefia Portuguez - Tocache, la
unidad de ingenieria hiespitalaria yio el Administrador De Conlralos quien haga las vaces
durante 8l desarrolio del sarvicio,

* CONFORMIDAD DEL SERVICIO: La conformidad de la prestacion serd olorgada por el
respansable de la unidad de Ingenieria hospilatara, con el visto busno de servicios generales
y/o el adrinisliacior de conlraios 0 quizn haga las veces,

6.3. Seguros aplicables

El Provesdor proporcionard seguros a sus trabajadores y por dafics a tercerss (Seguro
Complemantario de Trabajo de Riesgo SCTR) en cumplimienio con la Ley N° 26783 y su
reglamento apiobada mediante D.S. 005-2012-TR.

El Provesdar se hard responsable de cualquier accidents de su propio personal, de personal dal
establecimiento, de plblizo usuario o de cualjuier dafio a ferceros que ocuriera como
consecuancia de la gjecuctdn de los ssrvicios de mantenimiento contratades, sin perjuicio de.que
el gabiermo regional Inicis las accionss judiciales y legales que commsepondan.

6.4. Lugary plazo de ejecucion de la prestacion del serviclo,
Lugar: Hospiial [l-1 Dr, José Pefia Portuguez - Tocachie,
Direccidin; Av Ricardo Palma Cuadra 5, Cludad; Tocache, Distito: Tocache, Provincia: Tocache.
Regldn: San Martin.
Plazo:

El perindo de conlatacian del Mantenimiento Especializads del Auloclave es de quince (15) dias
cakendano contados a partir del dia siguients de la suseripeidn del contialo y/o notificacin de la

orden del sevicio,
} -1 paiae . X i :.
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6.5. Resultados esperados (entregables).

El conlraiisla deberd entregar la Autoclave en Gptimo funcionamiento, y presentar un Informe
tenioo del servicio ejeciitadn, cuyo contenido minimo serd:

o Antecadenles: (NOmero de orden de servicio, descripaion de la situacidn inicial def servicio),

*  Trabajos ejecutados: Deberd contener los frabajos realizadss descriplivos con panel fologrdfica
del antes y después del servicio,

e Conclusionss: (Logro alcanzado, siluaciin de las instalaciones daspuds de gjecular el senvicio),

*  Recomendaciones: (recomendacionss de lo que deberia hacarse para mejorar o mantener el
buen estadn de los equipos),

*  Cerilicado de Garanlia: el provesdor deberd presentar la garantia de los repusstos, maleriales
e insumos ulilizadcs en el mantenimientc y eerlificar que el mantenimianto preventivo tiene una
garaniia dg 1 afio,

*  Cronograma firmads y sllado por el rapressniante de la empresa con las fechas tentalives de
Iag dos visilas minimas a realizar durante el periodo de garantia de! sarvicio,

6.6. Formade pago |

Elpago se realizard en Nusvos Soles, Bl contralisla abonard al contiatada como conlraprestaciin
de seivicio la sima total del servicio, lusgo de la recepaison formaly complela de la documentacidn
currespondiente 2 las conformidadzs del serviclo y euando el postor presenls su fanturacion, para
lo cual deberd presentar lo siquients:

Factura Original y SUNAT,

Informe de log Trabajos realizados

Copla del Informe de Conformidad susarito por el Area Usuaria

Otros documentos indicadns en los Eminas de refersncia, asf como los formalos y ordenes de
hiabajo de mantenimiento (OTM) detidamente llenados de los repuestos resmplazos que se
hubieran hecho, asl cono copia del acta de entrega de Ios repuesios cambiades al jefe de
Manignimienio.

6.7. Sistema de Contratacitn
A suma alzada,
- 6.8, Férmula de reajuste
No apiica para esle senvicio,
6.9, Adelantos
No aplica paia este servicio,
6.10. Penalidades aplicables

Si el proveedar incune en feliaso injusiificado en la ejecucidn de las prestaciones chieto dal
servicio, el LA OFIGINA DE GESTION DE SERVICIOS SALUD - ALTO HUALLAGA le aphicard al
contralista una penalidad hasta por un monly méximo equivaients 8l disz par ciento (10%)

Penaiidad Diaria = 0.10 x Marilo del Caiitrato Vigents

F x Plazo Vigante en dias

Donde: F=0.40 para plazos mgnores o iguales a sesenta (80) dias, para bisngs, servicios en

general, consultorlas y jecuciin de obras,
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6.11. Subcontratacion

El provesdor no podrd sub canliatar a ferceros,
6.12. Garantia del Servicio

El servicio debe tener una garantia de Ochio mif (8 500) haras o un (01) aio de funcionamiento (lo
que suredia Primero) después del primer servicio de mantenimisnto Durante los messs de
cobertura el proveedor esiard en la chligacidn de raparar 1a falla dentro de las 72 horas de hatisr
sido niotifizado sokre un evento imprevisio o falla de los equipos.

6.13, Olras Obligaciones

= Obligaciones del cantratista

o Elcontratista es responsable directo y absolulo de las actividarles qua realizard directaments
y aquellas que desarrollard su personal, deblendd resporider por el servicio brindads, en lo
que cormesponda,

o  El conlralista verificard las dimensiones y caracteristicas de los equipos, a fin de realizar un
trahaja dplimo del mantenimients respactivo.

o El personal del Provesdor deterd contar con los implementos de seguridad necesados
(Equipas de proleccidn personal) para la elecucién de ests tipo de trabajos,

o  El proveador deberd colocar seRales preventivas y de advertencia de pefigro cuando estén
realizando los trabajos y cuando estén ausenles del lugar de trabajo y fomard fodas las
medidas preventivas que sean necesarias para evitar accidentes de pbiizo, usuarios de la
Instituciér, baje la responsabilidad civil y penal.

o Elprovesdor deberd dejar implas y linee de contaminantes las dreas intervenidas.

= QObligaciones de la Entidad

La‘eniidad a través del adminisirador de conlialos o quisn haga fas vaces, tendid las siguientes
abligaciones;

o Facilidades de acceso a central de esterilizacion previa coordinacian con el semvicio.
o Informacién ¥eniza da los equipos, plancs da instalaciones exislentzs,
e o Otros que cunsidere los conliatislas necasarios para ejscular el servicio.

6.14. Confidencialidad

La informacidn técnica, planas y olios proporcionadss por el AREA USUARIA, son de cardcler
confidencial,

6.15.Responsabilidad por vicios oculios y garantias

El proveedor garantizard la calidad ofrecida y por fos vichs ocultos del samvicio efectuado por un
ligmpa minima de (12) mes=s contados a partir de la conformidad olorgada, Por lanto, deberd asumir
todes los cosios de correccidn de su trabajo incluido el cambio de la pieza ylo equipo defectuosa,

6.16. CLAUSULA ANTICORRUPCION _
EL CONTRATISTA d=clara y garaniiza no haber, dirscta o indirectaments, o lratdndoss de una
persona jurfdica a fravis de sus socios, infegrantes de los diganos de adminislracidn,
apoderados, representantss legales, funcionarios, 350728 o persanas vinculadas a las que se
refiess el arifculo 7 del Reglamento de fa Ley de Contrataciunes del Estada, ofrezidn, negociado

\
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0 efectuada, cuslquier pago o, en general, cualquier benefizio o incentivo iiegal en refacidn al
coniralo,

Asimisiio, el CONTRATISTA se obiiga a conducirse en lodo momento, duranie la ejzcucion del
contiato, con honeslidad, probidad, veracidad e integridad y de no cometer actos ilaga'es o de
gorupcidn, direcla o indirsctamente o a través de sus s0cios, accionislas, parficipacionistas,
integrant=s d los Grgancs de administracion, apoderados, representantes legales, funcionarins,
ases0ies y perscias vinculadas a las que se refiere el artioulo 7 del Reglamenio de Ja Ley de
Conlralaciones del Esfado;

Ademas, EL CONTRATISTA se compromets a i) comunicar a las autoridades competenies, de
maneia diecla y opartuna, cualquisr acto o conducla iicia o corupla de la que tuviera
conocimienta; y i adoplar medidas tenicas, organizativas ylo de personal apropladas para evilar
08 referidos actos o précticas.

7. REQUISITOS DE CALIFICACION

B | CAPACIDAD TECNICA Y PROFESIONAL
B.1 | EQUIPAMIENTO ESTRATEGICO

Requisitos:
e Una (01) llave Stison, llave para tubas o llave grifa,

o Selde ties (03) laves francesas en diferentes tamafios,

e Un(01) Multitesiar,

= Un(G1) Cautil

e Un (01) Sst de herramientas de diez (10) plezas con aiglamiento para elegiricidad

(minimo 1 KV}: destornilladares, alicates, laves inglesas, llaves frarcesas,
o Yiodas aquellas necesarias para realizar el mantenimiento.

Sevén considerados como insumos basicos para mantenimiento:
Cinla aisiadora, cinta masking tape, alsohol isopropfice, cinta telién, bencina, limpiador de cordaclos
eictiicos, aflojalods, hojas de ‘sizmra, silicona roja y transparente, pagatodo, pasia modeable,
detergents, soldadura estafio-plomo, pasta de soldar, asentador de véivulas, pulideses, sellador de
tuberlas, ele. Es deor, aquellos bienss que-san los minimos requerndos para elseutar Una actividad
bdsica de manterimienio (Preventive o Correctivo).

Acreditacién

Listado de herramientas en declaracion jurada de la empresa conlralisla u oo documento que
acredile la disponibilidad del squipamiento estraiégico requerido,

Estas hemamienias no deben contar con mds de 08 afios de anfigiedad y serdn Inspeccionadas
anles de iniciar el servicio para apreciar su buen estada,

B.3 | CALIFICACIONES DEL PERSONAL CLAVE
B.3.1 | FORMACION ACADEMICA

Un (01) fefe de servicio: Un {01) Ingeniera Biomédica, Eleclinico, Macdnico 0 Mecalidnico,
Dos téenicos de enimiento: Téenco del rubro de Eleclricidad ylo Mecdnica ylo
electiomecanioa yio Industrial,

Acreditacion
Se acredilard con copia simpie dat titulo profesional,
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El titulo profesional o técnico serd veriicado por el érgano de las conliatacionss o comilé de
s=heccidn, segin conespanda, enel Registio Nacional de Gracos Académicos y Thulos Profesionales
en el portal web de la Superiniendencia Nacional de Educacian Superior Universilaria — SUNEDU a
lravés del link: Bt 02 o eiilne ssomedd ol ped o en gl Regisio Nacional de Certifizaros Gradas
y Tituos a cargo del Ministerlo de Edwacién a fravés del sigulente  link:
e Zoceow titikos ol 5 o2t seqlin corresponda,
En c220 &l Hlulo profesional o técnico no se encuenire inscrito en &l relerido regisiro, el postor debe
présentar la copla del diploma respectivo a fin de acreditar la formacién requerida.

B4 | EXPERIENCIA DEL PERSONAL CLAVE

Requisitos:

Un (01) Jefe de servicio: Minimo da (03} afics de “xperiendla en mantenimiento de equipos
biomédives de Cenlial e Esterifizacién en hospitales. (Obligatorio)

Dos (02) téenicos de mantenimiento: Dos {02) afics laborando como técnico de mantanimiento de

equipamiento biomédico. (Obligatorio)

Acreditacidn

La experienciadel persanal clave se acreditar con cualquiera de los siguientes documentos: (i) copia
simpie de conlraios y su respectiva conformidad o (i) conslancias o (i) certificadas o {iv) clialquier
olra documentacion que, de manera fehacients demussire la experiencia del personal propussto.

Impartants

s Los documenios que acreditan la experiencia deben ingluir 103 nombre y apelidos del
pesanal cizve, el cargo desempediands, of piazo de fa prestaciin indicando el dfa, mes y
aiio de finfcio y culminacidn, el nombre de fa Enlidad 4 organizacin que emile el documento,
la feclia de emisidn y nombres y apallicns da quien susciite ef documento,

e Encasolos documentos para acredhtar la experiencia establezcan el Plazo de la experiencia
adguirida par el personal clave en meses sin especitiar fos dias se debe considerar ol mas
camieln,

= Sevonsiderard aqueda experiencia que no tenga una anligiedsd mayor a veinticinco (25)
afios anieriores a la fecha de la presentacion de ofertas.

s Alcalifcarla experiencia del personal, se debe valorar de manaia integral los docuimenios
presentados por el postor para acreditar dicha experiencia. En tal sentido, aun cuands en
fos dogumentas presentacss fa dencminacidn del Caigo 0 puesto no coincida literalmenie
con aquekia previsia en las bases, se deberd vaiidar la experiencia s las actvidades qua
reaiizé el personal cortespanden con la funcidn propia del CAID O pueslo requerido en las
bases.

c EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD
Requisitos:

El postar debe acseditar un monto equivatanie a GIEN MIL CON 004100 SOLES §/. 100 000.00 como
minima, por la conir siacian de servicios iguales o simiiares al objeto de fa convosatoria, durante los
OCHO (08) afios anteriores a la fecha de la presentacidn de olertas que sa compulardn desde la
fecha de la conformidad o de las ordenes de senvicio, segin corresponda,

Se consiteran ssnvicios similares a Ios slyuientes: Mantenimlento especializade, preventivo y/o
correctivo de equipos biomédicos de Central de Esterilizacién en hospitales.

T
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Acreditacién

e Laexperencia del postor en la especiaiidad se acreditard con copia simple de (i) contralos u
Grdenes de servicius, y su respectiva conformidad o constancia de prestacion; o (ijcomprobartss
de page cuya cancelaciin se acredite documental y fehaclentements, con voucher de depdsil,
nota de abono, reporte de estado de cuenta, cualauier oiro documento emitido por Enfidad del
slslema financiero que acredile el abono o mediante cancelacian en el mismo comprobante de
pago* correspondientes a un méximo de veirile (20} conlralarionss,

Sl el titdar de la experiencia no es el postor, consignar §f dicha eaperiencia comesponde a la
matiz en caso de qua el postor sea sucursal, o fus transmifida por recrganizaciin socielaria,
debiendo acompaiiar la documentacitn sustentatoria cor espondienta.

©  Si el postor aciedita sxperencia de una persona abserbida como consecuendia de una
recrganizacion socielaria, debe pressniar adicionalments el Anexo N° 9,

ey ;¢ corespandiente a la fecha de suscrpsion del contralo, de emision de la orden de senvicios o da

cancefacion del comprobante de page, segin corespanda,

Cabe px;;s,lr qua, de 2cuso cor la Resolucisn N° 0065-2018-TCE-S1 del Tribunal de Contrataciones
del Estado:

"o 8l 80is 2ala de cancelado 8n ol comprobanty. cuande ha $i coloracks PO e prapeo postor, no
puadta 5E7 Consiierads como una acrediiaciin Qe PoduTca SEacHencia on rlackin 2 que 58 ancueniia |
cancedaolr. Admilic sl BqUIVELINE B Consedenir como vaRda 18 sol declaacidn del posion gfemando
qua el campeobanie 0 pago ha sido cancelade”

“Situacida irenia s6 suscila arle ol salls coknady por ol chenis de! postor [rea ullizando el término
“Cancelads” 0 "pagad’] supuesic en of cual s7 s contarfa con la-declereciin da unisceno Yue brinde
cénlezd, anle la cual deliera reconcoerse la vaiidez de la expeciencia”

Importanie

o Sicomo resufiado de una consulta u observasian cofesponde precisarse o ajuslarse el requerimiento,
se soiicila la autorzacion del érea usuaria y s pone de conccimiento de tal hecho a la dependencia
que apiobd el expediente de-conlratagion, de confarmidad con el numeral 72.3 dal articulo 72 del
reglamento,

* El cumpiimiento de los Témminos de Referencia se realiza mediante la presentacidn de una
Derlaracidn Jurada, De ser el caso, adicionalmente Ja Enlidad puede solicitar documentacin que

o acredite el cumplimiento del algln campanents de estos, Para disho electo, se consignard de manera
detallada los documentas que deban pressntar los postaores en el literal e) del numeral 2.2.1.1 de as'a
s8ccidn de las basss,

¢ Losrequisitos de calificacion determinan st Ios postores cusntan con las capacidades necesarias para |
geoitare el conlralo, lo que debe ser anediladn documentadamente, y no mediante declaracion |
jurada,

§/ cOMJE DE
1, SEL;%C__?QN
\ ~ MIF) BRO
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2T
{0
i 2 <
ANEXO 1
CODIGO CANTIDAD CARACTERISTICA
1 Camblo de Valvula Check . 26 3 § 1/2" inavidable
2 Camblo de Mandmetios 12 3 De0a6Bar
i3 . Camidnio de Vélvila Nevmdtica 22 1 NA 1/2" de Inaxidabde
4 Camblo de Valvulas Neumdticas - n 4 NCY/2" de navidable
5 | Cambio de Purgador de Vapor Termodindimico ] 2 1 1/2" Incaidable
G Cambio de Empequetaduras de Puoria y Contra Puerta 37 2 Goma
4 : Cambic De Interuptor de Fin de Carrera Plistica c 15 2 ' 240V -AC, 10A
- 8 ' Cambio de Sistema Antl aplastamienio Micio Interruplor 16 2 mV7LT120, 220v-AC, 15A
. 9 | Cambio de Vélvula Solencide - 2 1 1/2" NC 220V Inonidabile
10 Cambio de Bomba de Agua Para Caldero 2 1 270V, 0.75 Hp, 60mHz
113 Caibio de Viluula Check ¢ 26 1 1 1/2" Brance
12 Cambio de Manguera Para Vapar . 1 75 cm de Alta Fresidn con Juegs de Tugica
.13 Camblo de Mangue:a Para Vapor 1 * 85cm de Alfa Presidn con Juggo de Tuerca
. 1 Camblo de Manguera Para Vapor 1 20 £m de Alta Presidn con Juggo de Tuerca
15 . Carbio de Resistanias £ 2 HIE42212/16 - 380/220v— 12kW —
i i B A M1710.1
16 Empaques Para Reshizncias 4 Para Alta Tomperaturs
17 Manguera y Conector . : 1 ' Para Suceidn de Bomba de Caldero
18 Suministro de resistencia aléctrica - 2 ‘ H38422 12/16— 380/220v - 12KW —
M17101
19 - Suministro de Boribe de diafragma { 1 | Q=08 gony, 2.6 1/min,
P=140 Psi, 10 Kg/em2, 36V
20 Suministro de fuente transformadora de corienta 1 220v-ACa 36 V-DC, 24
|21 | Suminisice de Elecironival de Henado de caldera 1
- 22 Suministio de Manguara Azul Neundtica de Poliuretanc 1 6X4 mm, 10 mt
: 23 ¢ Suministro de Conectoras Neumdticos Unign T H 10 "B min
24 Surmsisteo de Conectores Neumaticas Union Y 10 &mm
25  Suministro de conedtores neumaticos unidn simple {10 lemm
26 Suministro de Membrana de Csmas's Inversa 6 12" 75 gpm
27 | Suministrs de Fillro de Sedimento de 5Micias 8 2.5"X10"
28 Suministra de Fitlro de Carbén Activada 6 257X 10° a
29 . Suministro de Pistones de cierme de puerta de cergay descarga 2
) 30 Suministro Finales de carrera de los puertas de ca pay descargs 2
31 Pantalla Princpal ' ! 1 ! Teuch
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o, CFiCINA DE GESVICK DE §¢.1/iCIOS DE SALUD ALTO ¥ UALTAGH
S
;_:,,é,;
Srwienniln INGENIERIA BIOMEDICA
Bl - . - 2 AL I YOG 8 AR AATRLS 00 KN Y AR |
ANEXO 2

U USTADRMSUMOSASUMINGTRAR

.
. N REPUESTO CODIGO  CANTIDAD CARACTERISTICA
1 Juego de dados de ancacire % ; 2 % i De 8332 mm de 30 piczas
2 Nawaja retractil 2 Cuchilla de 18mim de 8 cuchillas
3 Juego de dettomilladores alsladas 2 ' De 7 pigzasy 100V
4 Juego de cuchillas para grabador, h ‘ ) 2 De 14 plaras
5 Juega de Have Tor pavonadlos 2 . De B pieras
6 Juego de llave hexagonal 2 De 12 piezas
17 Limipia contacto i 24 T EnSpray
. 8 Pilas alcaiinas ' 0 AA-15V-1R6
“
E

~
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; INGENIERIA BIOMEDICA
AAD L B DN O ) (N0 D300 4 AT R RAPTIDUNGA, 153 UL OWGRACTN 3 |43 MEROCAS 1A i -
ANEXO 03
SUMINISTRO
MATERIALES E INSUMOS
item Descripcion ”;’:;;“ Cantidad
1| Picz deloio 10 plpadas Unsislad 1
2 | Lave francesa de 18 pulgacas Unidad 1
3 | Uave Slison da 18 pulgadas Unidad 1
4 Barieta de fiero iso Unidad 1
5 | Palz cuchara Unidad 2
6 | Wincha de 5 melios Unidad 3
7| Juzgo de dostomizdorss Unitad 1
B | Juago de llaves mixlas Unidad i
= 9 | Circelpunia . Unidad 1
i0 | Cincelplang Unidad 1
| Espétulas medisnas Unidad 1
12 | Llave para plamero de 12 pulgadas Unidad 1
13| Varillas aceradas pera desaioiar fuberfa de 4 pulgadas y buzones oz Unidad 30
desagus X 1 melio
14 | Resanie gusanc de espasar de 1 pulgada con Una medida e 15 metios de Unidad 1
&30 para detalorar lubsria de 2 puigadas
15 | Hojadeclea paraflen Unidad 12
16 | Nivel dsinggn'ero Unidad 1
17| Dreradarx 1 gakén Gaidn 24
18 | Polasa o soda causla gran /ada x 1 Ko Kg 10
18 | Vinagre dlasice o manzana | Gaa 15
EQUIPOS
r - Unidad de
llem Descripcidn medida Cantidad
1| Taladvo Inalimbiics 20v Unidad 1
2 | Maquina para fragaderos Unidad 1
3 | Desatorador eldelico A150 220v hasla 6 pulgadas Unidad 1
ACCESORIOS SANITARIOS
ftein Descripeicn Urr::;dd:e Canlidad
1| Mezcladira de agua tria y cal'snie cuol'o de ganso & mushie da B puigadas Unidad 20
2 | Gaiie o gilo de pared model jardinera Umdad 20
3 | Pslola doagua Uniclad 10
4 | Trampa dz desagiie de lavaplatos Unidad 20
5 | Kitcompizie de arcesono de fusdmatio de inadoro Unidad 5
6 | Kit covmpsels de arvasonigs de Java manc frampa PYG Unidad 20
7 | Kiteomplelo de tramna de lavadero do metal Unidad 20
| 8| Kt completo de accasoros de vampa de lavaders compies Unidad 20
| 9 | Empaque para check fuximenc de inodarg, 4 08 cblwadr Unidad 100
10 | Soluslapa da fusdmelio Unidad 100

Ing: Lung Franc s g Caranss
AeGENEND JL 2 -
Co 3]
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3.2. REQUISITOS DE CALIFICACION

NCAPACIDAD TECNICA Y PROFESIONAL

GUIBAMIENTO ESTRATECICO

Requisitos

Una (01) llave Stilson, llave para tubos o llave grifa.

Set de tres (03) llaves francesas en diferentes tamafios.

Un (01) Megometro digital.

Un (01) Multitester.

Un (01) Cautil.

Un (01) Set de herramientas de (10) piezas con aislamiento para electricidad (minimo 1kv):
destornilladores, alicate, llaves inglesas, llaves francesas.

YV VVVVYYV

Acreditacién

Copia de documentos que sustenten la propiedad, la posesién, el compromiso de compra
venta o alquiler u otro documento que acredite la disponibilidad del equipamiento estratégico
requerido.

Con anligiedad no menor a 8 afios.

| mportante ’ N

' En el caso que el postor sea un consorcio los documentos de acreditacién de este
| reqms;to pueden estar a nombre del consorcio o de uno de sus integrantes.

Requisitos:

Ingenierc Biomédico, Electrénico,
Mecanico o Mecatronico.

Técnico del rubro Electricidad y/o |

; 02 técnico de mantenimiento Mecanica y/o electromecanica y/o i

5 Industrial. |

01 jefe del servicio

5
Acreditacién:

El TITULO PROFESIONAL seré verificado por el érgano encargado de las contrataciones o comité de
seleccion, segln corresponda, en el Registro Nacional de Grados Académicos y Titulos Profesionales
en el portal web de la Superintendencia Nacional de Educacion Superior Universitaria - SUNEDU a
través del siguiente link: https://enlinea.sunedu.gob.pe// o en el Registro Nacional de Certificados,
Grados y Titulos a cargo del Ministerio de Educacion a través del siguiente link
http://iwww titulosinstitutos.pe/, seglin corresponda.

En caso el TITULO PROFESIONAL no se encuentre inscrito en el referido registro, el postor debe
presentar la copia del diploma respectivo a fin de acreditar la formacion académica requerida.
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Requisitos:

Experiencia minima de tres (03) afios, en
mantenimiento de equipos biomédicos de Central de

01 jefe del servicio . : ;
Esterilizacion en Hospitales.

Experiencia minima de dos (02) afios, ‘como técnico de

01 técnico responsable I
| mantenimiento de equipamiento biomedico.

del servicio

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

Acreditacion:

La experiencia del personal clave se acreditara con cualquiera de los siguientes documentos: (i) copia
simple de contratos y su respectiva conformidad o (i) constancias o (jii) certificados o (iv) cualquier otra
documentacion que, de manera fehaciente demuestre la experiencia del personal propuesto.

Importante S

« Los documentos que acreditan la expenenc;a deben incluir los nombres y apelhdos del |
personal clave, el cargo desempenado, el plazo de la prestacién indicando el dia, mes
y afo de inicio y culminacion, el nombre de la Entidad u organizacion que emite el |
documento, la fecha de emisién y nombres y apellidos de quien suscribe el documento

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

» Se considerard aquella experiencia que no tenga una antigliedad mayor a veinticinco
(25) afios anteriores a la fecha de la presentacién de ofertas.

s Al calificar la experiencia del personal, se debe valorar de manera integral los
documentos presentados por el postor para acreditar dicha experiencia. En tal sentido,
aun cuando en los documentos presentados la denominacion del cargo o puesto no
coincida literalmente con aquella prevista en las bases, se debera validar la experiencia
si las actividades que realizé el personal corresponden con la funcién propia del cargo
o puesto requerido en las bases.

EXPERIENGIA DEL POSTORENLA ESPECIALIDAD
) e NS e -

Requisitos:
El postor debe acreditar un monto facturado acumulado equivalente a S/ 100,000.00 (Cien Mil con
00/100 Soles, por la contratacion de servicios iguales o similares al objeto de la convocatoria, durante
los ocho (8) afios anteriores a la fecha de la presentacion de ofertas que se computaran desde la fecha
de la conformidad o emisién del comprobante de pago, segln corresponda.

En el caso de postores que declaren en el Anexo N°01 tener la condicién de micro y pequefia empresa,
se acredita una experiencia de S/ 25,000.00 Veinticinco Mil con 00/100 Soles, por la venta de servicios
iguales o similares al objeto de la convocatoria, durante los ocho (8) afios anteriores a la fecha de la
presentacion de ofertas que se computaran desde la fecha de la conformidad o emision del comprobante
de pago, segln corresponda. En el caso de consorcios, todos los integrantes deben contar con la

condicién de micro y pequefia empresa.

Se consnderan servicios similares a los siguientes Mantemmfento especnanzado prevent.rvo v/o
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Acreditacion:

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

de veinte (20) contrataciones.

En caso los postores presenten varios comprobantes de pago para acreditar una sola contratacion, se
debe acreditar que corresponden a dicha contratacion; de lo contrario, se asumira que los comprobantes
acreditan contrataciones independientes, en cuyo caso solo se considerara, para la evaluacion, las
veinte (20) primeras contrataciones indicadas en el Anexo N° 8 referido a la Experiencia del Postor en
la Especialidad

En el caso de servicios de ejecucion periédica o continuada, solo se considera como experiencia la parte
del contrato que haya sido ejecutada durante los ocho (8) afios anteriores a la fecha de presentacion de
ofertas, debiendo adjuntarse copia de las conformidades correspondientes a tal parte o los respectivos
comprobantes de pago cancelados.

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

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

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

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

Cuando en los contratos, ordenes de servicios o comprobantes de pago el monto facturado se encuentre
expresado en moneda extranjera, debe indicarse el tipo de cambio venta publicado por la
Superintendencia de Banca, Seguros y AFP correspondiente a la fecha de suscripcion del contrato, de
emision de la orden de servicios o de cancelacién del comprobante de pago, segin corresponda.

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

Importante

10 Cabe precisar que, de acuerdo con la Resolucién N° 0065-201 8-TCE-S1 del Tribunal de Contrataciones del Estado:

“ ol solo sello de cancelado en el comprobante, cuando ha sido colocado por el propio postor, no puede ser coqsr‘der?do
como una acreditacién que produzca fehaciencia en relacién a que se encuentra cancelado. Admitir ello equivaldria a
considerar como vélida la sola declaracién del postor afirando que el comprobante de pago ha sido cancelado”

“diférente se suscita ante el selic colocage
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o Al calificar la experiencia del postor, se debe valorar de manera integral los documentos |
presentados por el postor para acreditar dicha experiencia. En tal sentido, aun cuando en :
los documentas presentados la denominacién del objeto contractual no coincida
literalmente con el previsto en las bases, se deberd validar la experiencia si las actividades .
que ejecuté el postor corresponden a la experiencia requerida. |

e En el caso de consorcios, solo se considera la experiencia de aquellos integrantes que se
hayan comprometido, segtin la promesa de consorcio, a ejecutar el objeto materia de la
convocatoria, conforme a la Directiva “Participacién de Proveedores en Consorcio en las
Conirataciones del Estado”.

Importante

s Sicomo resuftado de una consulta u observacién corresponde precisarse o ajustarse el requerimiento,
se solicita la autorizacion del érea usuaria y se pone de conocimiento de tal hecho a la dependencia
que aprobé el expediente de contratacién, de conformidad con el numeral 72.3 del articulo 72 del
Reglamenio.

e E/ cumplimiento de los Términos de Referencia se realiza mediante la presentacion de una declaracion
jurada. De ser el caso, adicionalmente la Entidad puede solicitar documentacion que acredite el
cumplimiento del algin componente de estos. Para dicho efecto, consignaré de manera detallada los 5
documentos que deben presentar los postores en €l literal e) del numeral 2.2.1.1 de esta seccién de
las bases.

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

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

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

siguiente:
2 PUNTAJE / METODOLOGIA PARA SU
FACTOR DE EVALUACION ASIGNACION
A. PRECIO
Evaluacién: La evaluacion consistirda en otorgar el
maximo puntaje a la oferta de precio mas
Se evaluara considerando el precio ofertada por el postor. bajo y otorgar a las demaés ofertas puntajes
inversamente proporcionales a sus
Acreditacion: respectivos precios, segun la siguiente
férmula:
Se acreditara mediante el documento que contiene el precio
de la oferta (Anexo N° 6). Pi = OmxPMP
Oi
i= Oferta
Pi= Puntaje de la oferta a evaluar
Oi=Precio |

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

100 puntos
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CAPITULOV
PROFORMA DEL CONTRATO

. importante

Dependiendo del objeto del contrato, de resultar indispensable, puede incluirse clausulas adicionales
. 0 la adecuacién de las propuestas en el presente doctimento, las que en ningun caso puedeh

Conste por el presente documento, la CONTRATACION DEL SERVICIO DE MANTENIMIENTO
CORRECTIVO ESPECIALIZADO PARA AUTOCLAVE DE CENTRAL DE ESTERILIZACION DEL

HOSPITAL II-1 DR. JOSE PENA PORTUGUEZ - TOCACHE, que celebra de una parte [CONSIGNAR
EL NOMBRE DE LA ENTIDAD], en adelante LA ENTIDAD, con RUC N° [......... ], con domicilio legal

en [.........], representada por [.............. ], identificado con DNI N° [......... 1, v de otra parte
e . con RUC N° [ ], con domiciio legal en
T T ], inscrita en la Ficha N® [............cooin ] Asiento N° [................] del
Registro de Personas Juridicas de la ciudad de [..................], debidamente representado por su
Representante Legal, [...........occoiiiiniiiininenn, ], con DNIN°[....................], segun poder inscrito
enlaFichaN°[.............. ], Asiento N° [............] del Registro de Personas Juridicas de la ciudad de
e — ], a quien en adelante se le denominara EL CONTRATISTA en los términos y condiciones
siguientes:

CLAUSULA PRIMERA: ANTECEDENTES

Con fecha [....................], el 6rgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccion,
segln corresponda, adjudicé la buena pro de la ADJUDICACION SIMPLIFICADA N°006-2024-
OGESS-AH/CS — PRIMERA 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 la CONTRATACION DEL SERVICIO DE MANTENIMIENTO
CORRECTIVO ESPECIALIZADO PARA AUTOCLAVE DE CENTRAL DE ESTERILIZACION DEL
HOSPITAL li-1 DR. JOSE PENA PORTUGUEZ - TOCACHE.

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 servicio, 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 la ejecucion del servicio materia del presente contrato.

CLAUSULA CUARTA: DEL PAGO"!

LA ENTIDAD se obliga a pagar la contraprestacién a EL CONTRATISTA en Soles, en PAGOS
PARCIALES, luego de la recepcién formal y completa de la documentacion correspondiente, segin 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 deberé hacerlo en un plazo
que no excedera de los siete (7) dias de producida la recepcidn, salvo que se requiera efectuar pruebas
que permitan verificar el cumplimiento de la obligacién, en cuyo caso la conformidad se emite en un
plazo maximo de quince (15) dias, bajo responsabilidad de dicho funcionario.

LA ENTIDAD debe efectuar el pago dentro de los diez (10) dias calendario siguientes de otorgada la
conformidad de los servicios, 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
el articulo 39 de |a Ley de Contrataciones del Estado y en el articulo 171 de su Reglame

fﬁa
" En cadq;'%zqg:mﬁ&_ :
efectos de ggn‘@r‘i_ﬁ (pag

DA L




OFICINA DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD ALTO HUALLAGA BASES INTEGRADAS \

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 006-2024-OGESS-AH/CS - PRIMERA CONVOCATORIA

se computan desde la oportunidad en que el pago debio6 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 EL DIA
SIGUIENTE DEL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO, DESDE LA FECHA QUE SE
ESTABLEZCA EN EL CONTRATO.

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 garantfa 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 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 prestacién.

Importante

Al amparo de lo dispuesto en el numeral 149.4 del articulo 149 del Reglamento de la Ley de
Conlrataciones del Estado, en el caso de contratos periddicos de prestacion de servicios en general,

si el postor ganador de la buena pro solicita la retencion del diez por ciento (10%) del monto del
contrato original como garantia de fiel cumplimiento de contrato, debe consignarse lo siguiente: '

“De fiel cumplimiento del contrato: [CONSIGNAR EL MONTO], a través de la retencién que debe
efectuar LA ENTIDAD, durante fa primera mitad del ndmero total de pagos a realizarse, de forma
prorrateada, con cargo a ser devuelto a la finalizacién del mismo.”

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 DOCUMENTO]
emitida por [SENALAR EMPRESA QUE LA EMITE], la misma que debe mantenerse vigente hasta
el cumplimiento total de las obligaciones garantizadas.

Importante

Al amparo de lo dispuesto en el numeral 151.2 del articulo 151 del Reglamento de la Ley de -
Contrataciones del Estado, si el postor ganador de la buena pro solicita la retencion del diez por
ciento (10%) del monto del contrato de la prestacion accesoria como garantfa de fiel cumplimiento
de prestaciones accesorias, debe consignarse lo siguiente: :

"De fiel cumplimiento por prestaciones accesorias: [CONSIGNAR EL MONTOJ, a través de la |
retencion que debe efectuar LA ENTIDAD, durante la primera mitad del namero total de pagos a .
realizarse, de forma prorrateada, con cargo a ser devuelto a la finalizacién del mismo.” i

Importante

contrato ni garantia de fiel cumplimiento por prestaciones accesorias, en conlratos cuyos montos sean
iguales o menores a doscientos mil Soles (S/ 200,000.00). Dicha excepcién también aplica a los
conltratos derivados de procedimientos de seleccién por refacioén de items, cuando el monto del ftem
adjudica
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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 oforgar adelanto, se debe incluir la siguiente claustla: |

CLAUSULA NOVENA: ADELANTO DIRECTO

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

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

LA ENTIDAD debe entregar el monto solicitado dentro de [CONSIGNAR EL PLAZO] siguientes a la 3
presentacion de la solicitud del conlratista.”

Incorporar a las bases o eliminar, segiin corresponda.

CLAUSULA DECIMA: CONFORMIDAD DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

La conformidad de la prestacion del servicio se regula por lo dispuesto en el articulo 168 del
Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado. 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 recepcién.

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 subsanacién, LA ENTIDAD puede otorgar al
CONTRATISTA periodos adicionales para las correcciones pertinentes. En este supuesto corresponde
aplicar la penalidad por mora desde el vencimiento del plazo para subsanar.

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

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

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

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

, PRATISTA incurre en retraso injusf]
contrata, ZAANTIDAD le aplica automéatica
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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 ningun tipo, conforme el
numeral 162.5 del articulo 162 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

Importante

o T = f

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, segtin corresponda; o si fuera
necesario, se cobra del monto resultante de la ejecucién de la garantia de fiel cumplimiento.

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

Cuando se llegue a cubrir el monto 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
32y 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 sefialado precedentemente no exime a ninguna de las partes del cumplimiento de las demas
obligaciones previstas en el presente contrato.

CLAUSULA DECIMA SEXTA: ANTICORRUPCION

EL CONTRATISTA declara y garantiza no haber, directa o indirectamente, o tratandose de una
persona juridica a través de sus socios, integrantes de los 6rganos 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.

4integridad y de no cometer actos ileggtes=g
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asesores y personas vinculadas a las que se refiere el articulo 7 del Reglamento de la Ley de
Contrataciones del Estado.

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

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

CLAUSULA DECIMA SETIMA: MARCO LEGAL DEL CONTRATO

Solo 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 deméas normas
de derecho privado.

CLAUSULA DECIMA OCTAVA: SOLUCION DE CONTROVERSIAS™
Las controversias que surjan entre las partes durante la ejecucién del contrato se resuelven mediante
conciliacion o arbitraje, seglin el acuerdo de las partes.

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

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

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

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

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

DOMICILIO DE LA ENTIDAD: [ ]

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 anticipacién 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].

8 MROLERO
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‘LA ENTIDAD" ‘EL CONTRATISTA"

Importante
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ANEXO N° 1
DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Sefiores
COMITE DE SELECCION
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 006-2024-OGESS-AH/CS — PRIMERA CONVOCATORIA

Presente.-

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

Nombre, Denominacién o

Razdén Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :
MYPE 4 Si | No |
Correo electronico :

Autorizacién de notificacion por correo electrénico:
Autorizo que se notifiquen al correo electrénico indicado las siguientes actuaciones:

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

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

Respuesta a |a solicitud de acceso al expediente de contratacion.

Notificacién de la orden de servicioss

PN

o o

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

- La notificacion dirigida a fa direccién de correo electrénico consignada se entenderd validamente

4 Esta informacion sera verificada por la Entidad en la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocién del Empleo en la seccién
consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link http://iwww2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2/ y se tendra en
consideracion, en caso el postor ganador de la buena pro solicite la retencion del diez por ciento (10%) del monto del contrato,
en calidad de garantia de fiel cumplimiento, en los contratos periédicos de prestacién de servicios, segin lo sefialado en el
numeral 149.4 del articulo 149 y numeral 151.2 del articulo 151 del Reglamento. Asimismo, dicha informacién se tendra en
cuenta en caso_de.empate, conforme a lo previsto en el artfculo 9 el Reglamento.

/z’@ﬁié“: '?timado del pracedimiento g
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Importante - -
Cuando se trate de consorcios, la declaracién jurada es la siguiente:

ANEXO N° 1
DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Seﬁores: )
COMITE DE SELECCION :
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 006-2024-OGESS-AH/CS — PRIMERA CONVOCATORIA

Presente.-

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

Datos del consorciado 1

Nombre, Denominacién o

Razén Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s):
MYPE1® Si | No |
Correo electronico :

Datos del consorciado 2

Nombre, Denominacién o

Razén Social :

Domicilio Legal : :

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

Datos del consorciado ...

Nombre, Denominacién o

Razén Social :

Domicilio Legal :

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

Autorizacion de notificacion por correo electrénico:

| Correo electrénico del consorcio:

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

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

N —

'® En los contratos periédicos de prestzcién de servicios, esta informacién sera verificada por la Entidad en la pagina web del
Ministerio de Trabajo y Promocién del Empleo en la seccién consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link
http://www2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2/ y se tendra en consideracién, en caso el consorcio ganador de la buena pro
sclicite la retencién del diez por ciento (10%) del monto del contrato, en calidad de garantia de fiel cumplimiento, segun lo
sefialado en el numeral 149.4 del articulo 149 y numeral 151.2 del articulo 151 del Reglamento. Asimismo, dicha informacién se
tendra en cuenta en caso de empate, conforme a lo previsto en el articulo 91 del Reglamento. Para dichos efectos, todos los
integrantes del consorcio deben acreditar la condicion de micro o pequefia empresa. .
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3. Solicitud de subsanacion de los requisitos para perfeccionar el contrato.

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

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

6. Notificacién de la orden de servicios®

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del representante
comn del consorcio

. Importante

La notificacion dirigida a la direccién de correo electrénico consignada se entenderé vélidamente
efectuada cuando la Entidad reciba acuse de recepcion. ;
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ANEXO N° 2

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

Seﬁores, .
COMITE DE SjELECCION
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 006-2024-OGESS-AH/CS — PRIMERA CONVOCATORIA

Presente.-

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

Vi.

vii.

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

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.

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

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

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

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

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

BASES INTEGRADAS \

. Importante

. En el caso de consorcios, cada integrante debe presentar esta declaracién jurada, salvo que sea |

presentada por el representante comin del consorcio.




/ OFICINA DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD ALTO HUALLAGA BASES INTEGRADAS \
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 006-2024-OGESS-AH/CS — PRIMERA CONVOCATORIA

ANEXO N° 3

DECLARACION JURADA DE CUMPLIMIENTO DE LOS TERMINOS DE REFERENCIA

Seﬁores' i
COMITE DE SELECCION
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 006-2024-OGESS-AHI/CS - PRIMERA CONVOCATORIA

Presente.-

Es grato dirigirme a usted, para hacer de su conocimiento que luego de haber examinado las bases y
demas documentos del procedimiento de la referencia y, conociendo todos los alcances y las condiciones
detalladas en dichos documentos, el postor que suscribe ofrece el servicio de [CONSIGNAR EL OBJETO
DE LA CONVOCATORIA], de conformidad con los Términos de Referencia que se indican en el numeral
3.1 del Capitulo 11l de la seccién especifica de las bases y los documentos del procedimiento.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

- importante

Adicionalmente, puede requerirse la presentacién de documentacion que acredite el cumplimiento
de los términos de referencia, conforme a lo indicado en el acéapite relacionado al contenido de las |
ofertas de la presente seccién de las bases. i
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ANEXO N° 4

DECLARACION JURADA DE PLAZO DE PRESTACION DEL SERVICIO

Seﬁoresg
COMITE DE SELECCION
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 006-2024-OGESS-AH/CS - PRIMERA CONVOCATORIA

Presente.-

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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




OFICINA DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD ALTO HUALLAGA BASES INTEGRADAS

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 006-2024-OGESS-AH/CS — PRIMERA CONVOCA TORIA

ANEXO N° 5

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

Seﬁore§ ;
COMITE DE SELECCION
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 006-2024-OGESS-AH/CS — PRIMERA CONVOCATORIA

Presente.-

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

SIMPLIFICADA N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]

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

bajo las siguientes condiciones:
a) Integrantes del consorcio

.
2.

[NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL CONSORCIADO 1].
[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 y ejecucion del
contrato correspondiente con [CONSIGNAR NOMBRE DE LA ENTIDAD].

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

c) Fijamos nuestro domicilio legal comin en [.........c..ccocvvveenn... ]
d) Las obligaciones que corresponden a cada uno de los integrantes del consorcio son las siguientes:
1 OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL [%]2
" CONSORCIADO 1]
[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 1]
2 OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL [% ]2
" CONSORCIADO 2] ¢
[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 2]
TOTAL OBLIGACIONES 100%22

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

meate el porcentaje total de las obligacio)
Iﬁobligaciones de cada uno de los integrante’s’del ConsErcio.
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ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 006-2024-OGESS-AH/CS — PRIMERA CONVOCATORIA

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

' Importante

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




OFICINA DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD ALTO HUALLAGA BASES INTEGRADAS
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 006-2024-OGESS-AH/CS — PRIMERA CONVOCATORIA

ANEXO N° 6

PRECIO DE LA OFERTA

Seﬁores: . .
COMITE DE SELECCION
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 006-2024-OGESS-AH/CS — PRIMERA CONVOCATORIA

Presente.-

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

CONCEPTO PRECIO TOTAL

TOTAL

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

» En caso que el postor reduzca su oferta, segtin lo previsto en el articulo 68 del Reglamento, |
debe presentar nuevamente este Anexo. '

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

"Mi oferta no incluye [CONSIGNAR EL TRIBUTO MATERIA DE LA EXONERACIONJ".

f compEoe \4
() sELgEnIGN
L4 TORG
FATs) ™ F
BT

RN, ﬁ-
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ANEXO N° 7
DECLARACION JURADA DE CUMPLIMIENTO DE CONDICIONES PARA LA APLICACION
DE LA EXONERACION DEL IGV

Seﬁores_ )

COMITE DE S!ELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 006-2024-OGESS-AH/CS — PRIMERA CONVOCATORIA
Presente.-

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], declaro bajo juramento que gozo del beneficio de la exoneracién del IGV previsto
en la Ley N° 27037, Ley de Promocién 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 presta servicios fuera de la Amazonia.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

- integrantes del consorcio, salvo que se trate de consorcios con contabilidad independiente, en cuyo :
caso debe ser suscrita por el representante comiin, debiendo indicar su condicién de consorcio con |
contabilidad independiente y el nimero de RUC del consorcio. -

23
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OFICINA DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD ALTO HUALLAGA BASES INTEGRADAS
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 006-2024-OGESS-AH/CS — PRIMERA CONVOCATORIA

ANEXO N°9

DECLARACION JURADA
(NUMERAL 49.4 DEL ARTICULO 49 DEL REGLAMENTO)

Seﬁore§ ’
COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 006-2024-OGESS-AH/CS — PRIMERA CONVOCATORIA
Presente.-

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

: frﬁ“bortante

A efectos de cautelar la veracidad de esta declaracion, el postor puede verificar la informacién de
la Relacion de Proveedores Sancionados por el Tribunal de Conlrataciones del Estado con Sancién
. Vigente en http://portal.osce.gob. pe/rnp/content/relacién-de-proveedores-sancionados. |
. También le asiste dicha facultad al 6rgano encargado de las contrataciones o al érgano de la

Entidad al que se le haya asignado la funcién de verificacién de la oferta presentada por el postor
ganador de la buena pro. :

\
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ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 006-2024-OGESS-AH/CS - PRIMERA CONVOCATORIA

ANEXO N° 10

SOLICITUD DE BONIFICACION DEL DIEZ POR CIENTO (10%) POR SERVICIOS PRESTADOS
FUERA DE LA PROVINCIA DE LIMA Y CALLAO

Seﬁoreg .
COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 006-2024-OGESS-AH/CS — PRIMERA CONVOCATORIA
Presente.-

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], solicito la asignacién de la bonificacién del diez por ciento (10%) sobre el
puntaje total en [CONSIGNAR EL [TEM O ITEMS, SEGUN CORRESPONDA, EN LOS QUE SE
SOLICITA LA BONIFICACION] debido a que el domicilio de mi representada se encuentra ubicado en
la provincia o provincia colindante donde se ejecuta la prestacion.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

: Importante

e Para asignar la bonificacién, el 6rgano encargado de las contrataciones o comité de seleccién,
segun corresponda, verifica el domicilio consignado por el postor en el Registro Nacional de
Proveedores (RNP). |

o Para que el postor pueda acceder a la bonificacién, debe cumplir con las condiciones




OFICINA DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD ALTO HUALLAGA BASES INTEGRADAS
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 006-2024-OGESS-AH/CS - PRIMERA CONVOCATORIA

Importante

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

ANEXO N° 10

SOLICITUD DE BONIFICACION DEL DIEZ POR CIENTO (10%) POR SERVICIOS PRESTADOS
FUERA DE LA PROVINCIA DE LIMA Y CALLAO

Seﬁore§ )

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 006-2024-OGESS-AH/CS — PRIMERA CONVOCATORIA
Presente.-

Mediante el presente el que se suscribe, [..... ......], representante comun del consorcio
[CONSIGNAR EL NOMBRE DEL CONSORCIOQ], solrc1to la asignacioén de la bonificacién del diez por
ciento (10%) sobre el puntaje total en [CONSIGNAR EL ITEM O ITEMS, SEGUN CORRESPONDA, EN
LOS QUE SE SOLICITA LA BONIFICACION] debido a que los domicilios de todos los integrantes del
consorcio se encuentran ubicados en la provincia o provincias colindantes donde se ejecuta la
prestacion.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del representante
comtin del consorcio

Importante

e Para asignar la bonrfrcac;én ei organo encargado de las contrataciones o_ comfté de selecc:én _
segln corresponda, verifica el domicilio consignado de los integrantes del consorcio, en el
Registro Nacional de Proveedores (RNP).

e Para que un consorcio pueda acceder ala boniﬁoacaon cada uno de sus mtegrantes debe |

\




OFICINA DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD ALTO HUALLAGA BASES INTEGRADAS
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 006-2024-OGESS-AH/CS - PRIMERA CONVOCATORIA

ANEXO N° 11

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

Seﬁoreg )
COMITE DE SELECCION
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 006-2024-OGESS-AH/CS — PRIMERA CONVOCATORIA

Presente.-

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Impoﬁ g S L

‘e Para as;gnar la bonif_ibééﬁ, el érgano encargédb de las contrataciones o comité déiéélécc.'bn,_'é
’ segun corresponda, verifica la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocién del Emplec en
la seccion consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link'

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

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

\




( OFICINA DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD ALTO HUALLAGA BASES INTEGRADAS
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N.° 006-2024-OGESS-AH/CS - PRIMERA CONVOCATORIA
ANEXO N° 12

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

(DOCUMENTO A PRESENTAR EN EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO)

Seﬁoreg i

COMITE DE S]ELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 006-2024-OGESS-AH/CS — PRIMERA CONVOCATORIA
Presente.-

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

v" Notificacién de la decision de la Entidad respecto a la solicitud de ampliacion de plazo.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

| Importante

- La notificacion de la decisién de la Entidad respecto a la solicitud de ampliacién de plazo se efectia
' por medios electrénicos de comunicacién, siempre que se cuente con la autorizacion

~




