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SIMBOLOGIA UTILIZADA:

N° | Simbolo Descripcién

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

Es una indicacién, o informacién que deberd ser completada por la

2 [ABC) / [ ] Entidad con posterioridad al otorgamiento de la buena pro para el caso
"""" especifico de la elaboracién de la PROFORMA DEL CONTRATO; o por los

proveedores, en el caso de los ANEXOS de la oferta.

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

3 encargado de las contrataciones o comité de seleccién, segin corresponda
* Abc y por los proveedores.

Advertencia Se refiere a advertencias a tener en cuenta por el érgano encargado de

4 | las contrataciones o comité de seleccién, segin corresponda y por los

v & proveedores.

Se refiere a consideraciones importantes o tener en cuenta por el drgano

5 Important?_parda la EI:i—tElafl_ encargado de las contrataciones o comité de seleccidn, segin

o Xyz - corresponda, y deben ser eliminadas una vez culminada la elabeoracién

de las bases.

CARACTERISTICAS DEL DOCUMENTO:

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

N° | Caracteristicas Pardmetros

1 M Superior : 2.5 em Inferior: 2.5 cm
MRS lzquierda: 2.5 ecm Derecha: 2.5 cm

2 Fuente Arial

Normal: Para el contenido en general
3 Estilo de Fuente Cursiva: Para el encabezado y pie de pdagina

Para las Consideraciones importantes [l'tern 3 del cuadro anterior)

Automdtico: Para el contenido en general

de Fuent ! )
4 Colar de’Fuente Azul : Para las Consideraciones importantes (ltem 3 del cuadro anterior)

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

5 Tamafo de Letra

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

7 Interlineado Sencillo
. Anterior : 0
8 Bpadado Posterior : 0
9 Siibkayade Para los nombres de las Secciones y para resaltar o hacer hincapié en algin
concepto
INSTRUCCIONES DE USO:

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

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

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

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

En este contexto, se encuentran obligados a prestar su colaboracién al OSCE y a la Secretaria
Técnica de la Comision de Defensa de la Libre Competencia del INDECOPI, en todo momento
segun corresponda a sus competencias, a fin de comunicar presuntos casos de fraude, colusion
y 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 Comisién
de Defensa de la Libre Competencia del INDECOPI los indicios de conductas anticompetitivas
que se presenten durante el proceso de contratacién, en los términos del Decreto Legislativo N°
1034, "Ley de 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
&2, la Comision de Defensa de la Libre Competencia del INDECOPI el acceso a la informacién referida
|| alas 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 I
ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

b

1.2,

1.3.

1.4.

1.5.

1.6.

REFERENCIAS

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

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

CONVOCATORIA

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

REGISTRO DE PARTICIPANTES

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

Importante

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

* Los proveedores que deseen registrar su participacién deben ingresar al SEACE utilizando |
su Certificado SEACE (usuario y contrasefia). Asimismo, deben observar las instrucciones
senaladas en el documento de orientacion “Guia para el registro de participantes |
electrénico” publicado en https://www?2.seace.gob.pe/.

* 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
restringird su registro, quedando a potestad de estos intentar nuevamente registrar su
participacion en el procedimiento de seleccion en cualquier otro momento, dentro del plazo
establecido para dicha etapa, siempre que haya obtenido la vigencia de su inscripcién o |
quedado sin efecto la sancién que le impuso el Tribunal de Contrataciones del Estado. !

FORMULACION DE CONSULTAS Y OBSERVACIONES A LAS BASES

La formulacién de consultas y observaciones a las bases se efecttia 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.

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

* No se absolverén consultas y observaciones a las bases que se presenten en forma fisica.

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.

)
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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.

[ Im pdrtante

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

*  En caso la informacién 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.

* No se tomarén en cuenta las ofertas que se presenten en fisico a la Entidad.

1.7. PRESENTACION Y APERTURA DE OFERTAS

El participante presentara su oferta de manera electronica a través del SEACE, desde las 00:01
B 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 seleccion, o en un determinado item cuando se trate de
procedimientos de seleccién segin relacién de items.

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

22 TLION DF S
” . .

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 determinacion del orden de prelacién
de las ofertas empatadas se efectua 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.

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

1.10. SUBSANACION DE LAS OFERTAS

La subsanacién 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.

' Para mayor informacién sobre la  normativa de firmas y certificados digitales ingresar a:
https:ﬁ’www.indecopi,gob.peiweb,’firmas-digita!es!ﬁrmar-y~certificados-digitaies

\@
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1:11.

1.12,

La solicitud de subsanacién se realiza de manera electrénica a través del SEACE y serd
remitida al correo electrénico consignado por el postor al momento de realizar su inscripcién 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 subsanacién que se presente en fisico a la Entidad.

RECHAZO DE LAS OFERTAS

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

De rechazarse alguna de las ofertas calificadas, el 6rgano encargado de las contrataciones o
el comité de seleccion, segun 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, segln corresponda, otorga la buena pro mediante su publicacién en el SEACE,
incluyendo el cuadro comparativo y las actas debidamente motivadas de los resultados de la
admision, no admision, evaluacion, calificacion, descalificacién 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 notificacién 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 6rgano encargado de las contrataciones
o el érgano de la Entidad al que se haya asignado tal funcién realiza la verificacién de la oferta |

presentada por el postor ganador de la buena pro conforme lo establecido en el numeral 64.6 de|
articulo 64 del Reglamento.
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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 seleccioén hasta antes del perfeccionamiento del contrato.

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

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

Importante

* Elrecurso de apelacién se presenta ante la Mesa de Partes del Tribunal o ante las oficinas
desconcentradas del OSCE, o en la Unidad de Tramite Documentario de Ia Entidad, seguin
corresponda.

PLAZOS DE INTERPOSICION DEL RECURSO DE APELACION

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

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

3.1. 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 suscripcién del documento que lo contiene, salvo en los
contratos cuyo monto del valor estimado no supere los doscientos mil Soles (8/200,000.00), en
los que se puede perfeccionar con Ia recepcion de la orden de compra, conforme a lo previsto
en la seccion especifica de las bases.

En el caso de procedimientos de seleccién por relacién de items, se puede perfeccionar el
contrato con la suscripcién del documento 0 con la recepcién de una orden de compra, cuando
el valor estimado del item corresponda al parametro establecido en el parrafo anterior.

Importante

J | El 6rgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccion, seguin corresponda, debe |
consignar en la seccion especifica de las bases la forma en que se perfeccionara el contrato, sea
con la suscripcién del contrato o Ia recepcién de la orden de compra. En caso la Entidad perfeccione |

| el contrato con la recepcién de la orden de compra no debe incluir la proforma del conltrato
establecida en el Capitulo V de la seccién especifica de las bases. '

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

GARANTIAS

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

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

3.2.2. GARANTIA DE FIEL CUMPLIMIENTO POR PRESTACIONES ACCESORIAS
En las contrataciones que conllevan la ejecucién de prestaciones accesorias, tales como
mantenimiento, reparacién o actividades afines, se otorga una garantia adicional por una
suma equivalente al diez por ciento (10%) del monto del contrato de la prestacion
accesoria, la misma que debe ser renovada periédicamente hasta el cumplimiento total de
las obligaciones garantizadas.

5 Importante

procedimientos de seleccién por relacién de items, cuando el monto del item adjudicado o Ia
sumatoria de los montos de los items adjudicados no superen el monto sefalado anteriormente,
conforme a lo dispuesto en el literal a) del articulo 152 del Reglamento.

3.2.3. GARANTIA POR ADELANTO
En caso se haya previsto en la seccién especifica de las bases la entrega de adelantos, el
contratista debe presentar una garantia emitida por idéntico monto conforme alo
estipulado en el articulo 153 del Reglamento.

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

Importante

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

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

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

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 clasificaciones B+ y B.

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

@\ | En caso exista alguna duda sobre la clasificacién de riesgo asignada a la empresa emisora
ol | de la garantia, se deberé consultar a la clasificadora de riesgos respectiva.

. De otro lado, ademéas 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  (http.//www.sbs.qob.pe/sistema-
' ﬁnanc."ero/re.-‘ac.f'on-de-em,oresas-aue-se-encuentran-autorfzadas-a-emitfr-carfas-ﬁanza}.

|

| Los funcionarios competentes deben verificar la autenticidad de la garantia a través de los

{_mecanismos establecidos (consulta web, teléfono u otros) por Ia empresa emisora,

i

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 ningun caso exceden en
conjunto del treinta por ciento (30%) del monto del contrato original, siempre que ello haya sido
previsto en la seccion 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 Ia 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.

~
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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 Io indicado en la seccion
especifica de las bases.

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

3.7. INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

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

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 bienes, siempre que se verifiquen
las condiciones establecidas en el contrato para ello, bajo responsabilidad del funcionario
competente.

La conformidad se emite en un plazo maximo de siete (7) dias de producida Ia recepcion salvo
que se requiera efectuar pruebas que permitan verificar e] cumplimiento de Ia obligacion, en cuyo
caso la conformidad se emite en un plazo maximo de quince (15) dias, bajo responsabilidad del
funcionario que debe emitir la conformidad.

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.

.! En caso de retraso en los pagos a cuenta o Pago final por parte de Ja Entidad, salvo que se

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

- T e e, )

" 39. DISPOSICIONES FINALES

Todos los demas aspectos del presente procedimiento Nno contemplados en las bases se regiran
supletoriamente por la Ley y su Reglamento, asi como por las disposiciones legales vigentes,
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CAPITULO |
GENERALIDADES

1.1. ENTIDAD CONVOCANTE

Nombre - DIRECCION REGIONAL DE SALUD AMAZONAS
RUC Ne° : 20176217694

Domicilio legal  JR. SOCIEGO N° 355 - CHACHAPOYAS
Correo electrénico: : Ifmvabastecimientodiresa@gmail.com

1.2. OBJETODE LA CONVOCATORIA
El presente procedimiento de seleccion tiene por objeto la contratacién de “ADQUISICION DE
FLUOR BARNIZ PARA LA ATENCION DE PACIENTES SIS EN LAS REDES IPRESS DE LA
RED DE SALUD CHACHAPOYAS”

_CODIGO ___DESCRIPCION UNIDAD DE MEDIDA
492900060052 | FLUOR BARNIZ X 0.5 ML UNIDAD

_CANTIDA
20,000

EXPEDIENTE DE CONTRATACION

El expediente de contratacién fue aprobado mediante RESOLUCION EJECUTIVA DE
ADMINISTRACION N°035-2023-GOBIERNO REGIONAL AMAZONAS/DRSA/OEA. De fecha 09
de mayo del 2023.

- FUENTE DE FINANCIAMIENTO
DONACIONES Y TRANSFERENCIAS

Importante

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

250
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SISTEMA DE CONTRATACION

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

1.6. MODALIDAD DE EJECUCION
NO CORRESPONDE

1.7. DISTRIBUCION DE LA BUENA PRO
NO CORRESPONDE

1.8. ALCANCES DEL REQUERIMIENTO
El alcance de la prestacién esta definido en el Capitulo Il de I1a presente seccion de las bases.

1.9. PLAZO DE ENTREGA
Los bienes materia de Ia presente convocatoria se entregaran en el plazo de 15 DIAS
CALENDARIOS, contados a partir del dia siguiente de recepcionada la orden de compra, en
concordancia con lo establecido en el expediente de contratacién.

1.10. COSTO DE REPRODUCCION Y ENTREGA DE BASES
Los participantes registrados tienen el derecho de recabar un ejemplar de las bases, para cuyo
efecto deben cancelar S/ 5.00 (Cinco con 00/100 Soles) en Caja de la Entidad y reclamar las
bases en la Oficina de Abastecimiento.

-y
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Importante

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

1.11. BASE LEGAL

- Ley N°30225, Ley de Contrataciones del Estado.
- Ley N° 31638 Ley de Presupuesto del Sector Publico para el Afio Fiscal 2023.

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

- Ley N°27444 Ley del Procedimiento Administrativo General.

- Ley 27806 - Ley de Transparencia y de Acceso a la Informacién Publica.

- Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo.

- Texto Unico Ordenado de la Ley de Promocién de la Competitividad, Formalizacion y
Desarrollo de la Micro y Pequefia Empresa y del Acceso al Empleo Decente, Ley MYPE,
aprobado por Decreto Supremo N° 007-2008-TR.

- Cualquier otra disposicién legal vigente que permita desarrollar el objeto de la convocatoria que
no contravenga lo regulado por la Ley de Contrataciones del Estado.

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

‘SN
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CAPITULO Il
DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

2:1,

2.2,

CALENDARIO DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

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

Importante

De conformidad con Ia vigesimosegunda Disposicién Complementaria Final del Reglamento, en |
caso la Entidad (Ministerios y sus organismos publicos, programas o proyectos adscritos) haya
difundido el requerimiento a través del SEACE siguiendo el procedimiento establecido en dicha

disposicién,

no procede formular consultas u observaciones al requerimiento. )

CONTENIDO DE LAS OFERTAS

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

2.2.1. Documentacién de presentacion obligatoria

2.21.1. Documentos para la admisién de la oferta

a)

b)

d)

e)

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

Documento que acredite la representacion de quien suscribe la oferta.

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

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

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

Advertencia

De acuerdo con el articulo 4 del Decreto Legislativo N° 1246, las Entidades estan

prohibidas de exigir a los administrados o usuarios la informacién que puedan obtener |
directamente mediante la interoperabilidad a que se refieren los articulos 2 y 3 de |

dicho Decreto Legislativo. En esa medida, si la Entidad es usuaria de la Plataforma

de Interoperabilidad del Estado — PIDE3 y siempre que el servicio web se encuentre
- activo en el Catélogo de Servicios de dicha plataforma, no corresponders exigir el

certificado de vigencia de poder y/o documento nacional de identidad. )

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

Declaracién jurada de cumplimiento de las Especificaciones Técnicas contenidas
en el numeral 3.1 del Capitulo Il de la presente seccién. (Anexo N° 3)

Ficha Técnica del producto para acreditar las caracteristicas y/o requisitos
funcionales especificos del bien previstos en las Especificaciones Técnicas deben

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

Para mayor informacién de las Entidades usuarias y del Catalogo de Servicios de la Plataforma de Interoperabilidad del

Estado — PIDE ingresar al siguiente enlace httgs:i{www.ggbiernogigitaI.ggb,pefinmropeguilidadf
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ser acreditadas por el postor
f)  Declaracion jurada de plazo de entrega. (Anexo N° 4)4

g) 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 que se compromete cada uno de los integrantes del consorcio
asi como el porcentaje equivalente a dichas obligaciones. (Anexo N° 5)

h) El precio de la oferta en SSOLES debe registrarse directamente en el formulario
electrénico del SEACE.

Adicionalmente, se debe adjuntar el Anexo N° 6 en el caso de procedimientos
convocados a precios unitarios.

En el caso de procedimentos convocados a suma alzada Unicamente se debe
adjuntar el Anexo N° 6, cuando corresponda indicar el monto de la oferta de la
prestacion accesoria o que el postor goza de alguna exoneracién legal.

El precio total de la oferta y los subtotales que lo componen son expresados con

dos (2) decimales. Los precios unitarios pueden ser expresados con mas de dos
(2) decimales.

Importante

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

2.2.1.2. Documentos para acreditar los requisitos de calificacién

Incorporar en la oferta los documentos que acreditan los “Requisitos de Calificacion”
que se detallan en el numeral 3.2 del Capitulo Il de Ia presente seccién de las bases.

Documentacién de presentacion facultativa:

a) En el caso de microempresas Y pequenas 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®

b)  Solicitud de bonificacién del cinco por ciento (5%) por tener la condicién de micro y
pequefia empresa (Anexo N°10).

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

Advertencia & —_‘

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

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

también para acreditar este factor.

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

X,
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2.3. PRESENTACION DEL RECURSO DE APELACION

“El recurso de apelacién se presenta ante la Unidad de Tramite Documentario de la
Entidad.

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

N ° de Cuenta 00261032570 - Region Amazonas Salud
Banco * Banco de la Nacién
N° CCI

2.4. REQUISITOS PARA PERFECCIONAR EL CONTRATO

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

a) Garantia de fiel cumplimiento del contrato

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

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

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

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

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

'Ad\}ertencia = A SRR TS —

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

0 W
===

g) Domicilio para efectos de Ia notificacién durante la ejecucion del contrato.
h) Detalle de los precios unitarios del precio ofertado?.
i) Detalle del precio de la oferta de cada uno de los bienes que conforman el paquete®,

| Importante

¢ Para mayor informacién de las Entidades usuarias y del Catélogo de Servicios de la Plataforma de Interoperabilidad del
Estado - PIDE ingresar al siguiente enlace https:/mww.gobiernodigital. .pelinteroperabilidad/
" Incluir solo en caso de la contratacién bajo el sistema a suma alzada.

& Incluir solo en caso de contrataciones por paquete.
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* 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 ejecucién contractual, de ser |
el caso, ademés de cumplir con las condiciones eslablecidas en el articulo 33 de la Ley yen
el articulo 148 del Reglamento, deben consignar expresamente el nombre completo o Ia
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 “Participacién de Proveedores en Consorcio en las Contrataciones del Estado”.

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

' Importante

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

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

* La Entidad no puede exigir documentacién o informacién adicional a la consignada en el |
presente numeral para el perfeccionamiento del contrato.

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 documentacién requerida en en Mesa de Partes de la Entidad, sito en Jr.
Sociego N° 355 - Chachapoyas.

FORMA DE PAGO '
La Entidad realizara el pago de la contraprestacién pactada a favor del contratista en UNICO
PAGO.

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

- Recepcién del AREA DE ALMACEN.

- Informe del funcionario responsable del ALMACEN DE MEDICAMENTOS, INSUMOS
Y DROGAS Y LA COORDINADORA DE LA ESTRATEGIA SANITARIA SALUD
BUCAL DE LA RED DE SALUD CHACHAPOYAS emitiendo la conformidad de la
prestacion efectuada.

- Comprobante de pago.

- Solicitud de pago por parte del contratista.

Dicha documentacién se debe presentar en Mesa de Partes de la Entidad, sito
en Jr. Sociego N° 355 - Chachapoyas.

®  Segun lo previsto en la Opinién N° 009-2016/DTN.

@
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CAPITULO III
REQUERIMIENTO

Importante

N _
De conformidad con el numeral 29.8 del articulo 29 del Reglamento, el érea usuaria es responsable
de la adecuada formulacion del requerimiento, debjendo asegurar la calidad técnica Y reducir Ia

necesidad de su reformulacién por errores o deficiencias técnicas que repercutan en el proceso de
confratacion.

3.1. ESPECIFICACIONES TECNICAS

Egano y/o unidad orgdnica DIRECCION DE ASEGURAMIENTO DEL SISTEMA DE —‘
SALUD
Denominacién de Ia Fliior Barniz x 0.5ml
contratacién
CONTENIDO MiNIMO,

. FINALIDAD PUBLICA.

La presente adquisicién de Ia Direccién de aseguramiento del sistema de salud de
insumos  odontol6gicos para realizar la atencién preventiva en los Serviclos de
Odontologfa en las IPRESS de |a Red de Salud

OBJETIVO DE LA CONTRATACION,
Adguirir flor barniz x 0.5ml para el facilitar la atencién preventiva en los servicios
odontolégicos en beneficio de la poblacién que acuden a las IPRESS,

I CARACTERISTICAS TECNICAS,

i ITEM DESCRIPCION DEL BIEN UNIDAD CANTIDAD
(I DE
g5 MEDIDA
! 492900060052 Fldor Barniz x0.5m! UNIDAD 20,000

DESCRIPCION DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL BIEN

CARACTERISTICAS:
Fllor barniz x 0.5ml
Contiene 22.600 ppm de fluoruro en un sistema de solvente tnico
Contiene un innovador ingrediente de fosfato tricalcico
Es tolerante a la saliva y la humedad; ademas, se activa con éstas
Crea una barrera fisica al cubrir y ocluir los tdbulos dentinarios

Crea una barrera quimica al formar minerales insolubles dentro de los ttibulos
dentinarios

Libera fluoruro, calcio y fosfato
Se adhiere a los dientes a los que se ha aplicado

Migra a las superficies dentales, incluidos los espacios dificiles de alcanzar
Contiene xilitol

Tiene una apariencia, sabor y textura aceptables

Se presenta en paquetes de dosis Unica, para garantizar la comodidad yla
consistencia de la dosis Barniz fluorado x 0.5mi

* Supresentacién en sachet individual y en caja x 50 unidades

* Elsobre con accesorios de pinceles aplicadores

* Que contenga fluoruro de Na.5% ¥ un innovador componente: tri calcio fosfato,
liberando ademas del fldor, calcio y fosfatos,

* Usado para preveniry detener la caries dental en nifios y nifas

L 7
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v,

V.

VI

VIL

VIIL

IX.

REGLAMENTOS TECNICOS, NORMAS METROLOGICAS Y/0 SANITARIAS.

El insumo odontolégico debe contar con los siguientes documentos técnicos

vigentes:

Registro sanitario o certificado de registro sanitario vigente otorgado por la
Autoridad Nacional de Productos farmacéuticos, dispositivos médicos y productos

sanitarios (ANM).Ademads las resoluciones de modificacién o autorizacién, en tanto

éstas tengan por finalidad acreditar la correspondencia entre la informacion
registrada ante la autoridad Nacional de productos farmacéuticos dispositivos
médicos y productos sanitarios (ANM) y el dispositivo médico ofertado. No se

aceptardn productos cuyo registro sanitario esté suspendido o cancelado.

EMBALAJE ROTULACION Y ETIQUETADO

En empaque individual y resistentes gque garanticen la integridad, orden,
conservacion transporte y adecuado almacenamiento

Debidamente rotulado indicando nombre del insumo, presentacién, cantidad,
nombre del proveedor, especificaciones para la conservacién y el

almacenamiento.
Rotulada, de acuerdo a lo autorizado en su Registro sanitario

GARANTIA COMERCIAL
En caso de que el producto este dafiado

MUESTRAS.
No aplica

PRESTACIONES ACCESORIAS.

No aplica.

REQUISITOS DEL PROVEEDOR.
- Estar inscrito en SUNAT.

- Estar registrado en OSCE.
- Contar con registros vigentes (RNP), etc.

- Habilitacién: el proveedor no debera estar inhabilitado para contratar con el

estado.

LUGAR Y PLAZO DE EJECUCION.

a) Lugar: serd entregado en el almacén dela DEMID, ubicado en el Jr. Libertad
cuadra 13,numero 1351

b) Plazo: 15 dfas calendarios a partir

c¢) CONFORMIDAD.

Serd otorgada por el responsable del almacén de la Direccién de medicamentos

insumos y drogas y la coordinadora de la Estrategia de Salud bucal de la Red

Chachapoyas

FORMA Y CONDICIONES DE PAGO.

El pago se realizara después de ejecutada la prestacién y otorgada la conformidad.

20
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XI.
XIL
XIIL
XIv.
XV.
il '
L]
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PENALIDADES.

En el caso de atraso injustificado del contratista en la ejecucién de las prestaciones
de la contraccién, se aplica autométicamente una penalidad por mora por cada dfa
de atraso, de acuerdo a la siguiente formula:

0.10 x Monto

F x Plazo en dfas

Penalidad diaria =

Donde F tendr4 los siguientes valores:

» Para plazos menores o iguales a sesenta (60) dias, para bienes y servicios: F
= 0.40.

» Paraplazos mayores a sesenta (60) dfas para bienes y servicios: F = 0,25,

OTRAS PENALIDADES.
No aplica.

RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS.
El contratista es el responsable por la calidad ofrecida y por los vicios ocultos del

servicio ofertado por un plazo no menor de un (01) afio, contado a partir de la
conformidad otorgada por la entidad.

ANTICORRUPCION,

EL CONTRATISTA declara y garantiza no haber, directa o indirectamente, o
tratdndose de una persona juridica a través de sus socios, integrantes de los érganos
de administracién, apoderados, representantes, 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.

Asf misino, EL CONTRATISTA se obliga a conducirse en todo momento, durante la
ejecucién del contrato, con honestidad, probidad, veracidad e integridad y de no
cometer actos ilegales o de corrupcién, directa o indirectamente o a través de sus
socios, accionistas, participantes, integrantes de los érganos de administracién,
apoderados, representantes legales, funcionarios, asesores y personas vinculadas a
las que se refiere el articulo 7 del reglamento de Ia Ley de Contrataciones del Estado.

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

!
SOLUCION DE CONTROVERSIAS.
Todos los conflictos que se deriven de la ejecucién e interpretacién de la presente
contratacion, son resueltos mediante trato directo, conciliacién y/0 accién judicial.
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3.2. REQUISITOS DE CALIFICACION

A. | CAPACIDAD LEGAL
HABILITACION

Requisitos:

- Registro Nacional de Proveedores.

- Registro Sanitario o Cerificado de Registro Sanitario.

- Registro de Establecimiento Farmacéutico o Resolucion de Autorizacién Sanitaria de
Funcionamiento emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos
Médicos y Productos Sanitarios (ANM) o la Autoridad Regional de Salud (ARS).

- Buenas practicas de Manufactura (BPM) vigente a nombre de la Drogueria, emitido por DIGEMID o
ARM, o equivalente con certificacién 1SO 13485,

- Certificado de Buenas Préacticas de Almacenamiento (BPA) vigente a nombre del postor emitida por
la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios
(ANM) o la Autoridad Regional de Salud (ARS).

Importante

De conformidad con la Opinién N° 186-2016/DTN, la habilitacién de un postor, esta relacionada con
cierta atribucion con la cual debe contar el proveedor para poder llevar a cabo la actividad materia de
contratacion, este es el caso de las actividades reguladas por normas en las cuales se establecen
determinados requisitos que las empresas deben cumplir a efectos de estar habilitadas para la |

ejecucién de determinado servicio o estar autorizadas para la comercializacién de ciertos bienes en
el mercado.

Acreditacion:

- Registro Nacional de Proveedores.

- Copia simple del Registro Sanitario o Cerificado de Registro Sanitario de los bienes ofertados, vigente
a la fecha de presentacién de ofertas, expedido por DIGEMID a nombre del postor o de terceros, que
describa literalmente los productos ofertados. En caso que los bienes no se encuentren en el listado
de productos de la clasificacion de equipos de uso medico contenido en el D.S, N° 016-2011-SA y
modificatorias vigentes.

- Copia de' Registro de Establecimiento Farmacéutico o Resolucién de Autorizacion Sanitaria de
Funcionamiento emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos
y Productos Sanitarios (ANM) o la Autoridad Regional de Salud (ARS).

- Copia simple del Certificado de Buenas Practicas de Manufactura (BPM) y/o equivalente.

- Copia del Certificado de Buenas Practicas de Almacenamiento (BPA) vigente a nombre del postor
emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos
Sanitarios (ANM) o la Autoridad Regional de Salud (ARS).

Importante

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

Por ejemplo, en casc jue el objeto de Ia convocatoria sea la adquisicién de algtin insumo quimico y/o producto
0 subproducto o derivado que esté sujeto al registro, control y fiscalizacién sefialado en el Decreto Legislativo
N° 1126 y el Decretd Supremo N° 348-2015-EF y modificatorias, se debe requerir lo siguiente;

Reaquisitos:

El postor debe contar con:

* Inscripcién vigente an el Registro para el Control de Bienes Fiscalizados a cargo de la SUNAT, que lo
autoriza para realizar actividades fiscalizadas con el insumo quimico y/o producto o subproducto o
derivado que esté sujeto al registro, control y fiscalizacion objeto de la convocatoria

Acreditacién: .

e Copia de la Resolucién de Intendencia expedido por la SUNAT que otorga al postor la inscripcién en el
Registro para el Contral de Bienes Fiscalizados.

* La vigencia de la inscripcién asi como la inclusién del insumo quimico y/o producto o subproducto o
derivado sujeto al re¢istro, control y fiscalizacién, objeto de la convocatoria, deben ser verificados en la
base de datos del R:gistro para el Control de Bienes Fiscalizados publicado en la pagina web de la
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SUNAT.,

EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD

Requisitos:
El postor debe acreditar un monto facturado acumulado equivalente a S/ 158,000.00 (Ciento Cincuenta
y Ocho Mil con 007100 soles), por la venta de bienes iguales o similares al objeto de la convocatoria,

durante los ocho (8) afios anteriores a la fecha de la presentacion de ofertas que se computaran desde
la fecha de la conformidad o emision del comprobante de pago, seglin corresponda.

Se consideran bienes similares a los siguientes: Productos Odontologicos.

Acreditacion:

La experiencia del postor en la especialidad se acreditara con copia simple de (i) contratos u 6rdenes
de compra, y su respectiva conformidad o constancia de prestacion; o (ji) comprobantes de pago cuya
cancelacion se acredite dosumental y fehacientemente, con voucher de dep6sito, nota de abono,
reporte de estado de cuenta, cualquier otro documento emitido por Entidad del sistema financiero que
acredite el abono o mediante cancelacisn en el mismo comprobante de pago'® correspondientes a un
maximo de veinte (20) contrataciones.

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

En el caso de suministro, solo se considera como experiencia la parte del contrato que haya sido
ejecutada durante los ocho (8) afios anteriores a la fecha de presentacién de ofertas, debiendo
adjuntarse copia de las conformidades correspondientes a tal parte o los respectivos comprobantes de

proveniente de dicho contratg.

Asimismo, cuando se preseften contratos derivados de procesos de seleccién convocados antes del
20.09.2012, la calificacién se cefiira al meétodo 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 Ia 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 sustertatoria correspondiente.

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

Y]

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

“.. el solo sello de cancelade en el comprobante, cuande ha sido colocado por el propio postor, no puede ser
considerado como una acreditacién que produzca fehaciencia en relacion @ que se encuentra cancelado. Admitir ello
equivaldria a considerar como vélida |a sola declaracion del postor afirmando que el comprobante de pago ha sido

cancelado”

(s}

“Situacion diferente se suscita ante e/ selfo colocado por el cliente del postor [sea utilizando el término “cancelado” o
‘pagado’] supuesto en el cual si Se contaria con la declaracion de un tercero que brinde certeza, ante la cual debiera

reconocerse la validez de la experiencia”,

©
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—

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

lhpoﬂante

Cuando en los contratos, 6rdenes de compra o comprobantes de pago el monto facturado se encuentre
expresado en moneda extranjera, debe indicarse el tipo de cambio venta publicade por Ia
Superintendencia de Banca, Seguros y AFP correspondiente a la fecha de suscripcion del contrato, de
emisién de la orden de compra o de cancelacion del comprobante de pago, segun corresponda.

8 referido a la Experiencia

L Contrataciones del Estado”,

En el caso de consorcios, solo se considera Ja experiencia de aquellos integrantes que se
hayan comprometido, segun la promesa de consorcio, a ejecutar el objeto materia de la
convocatoria, conforme a la Directiva "Participacién de Proveedores en Consorcio en las

2]

1(@
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-

CAPITULO IV

FACTORES DE EVALUACION

]

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

Para determinar la oferta
lo siguiente:

con el mejor puntaje y el orden de prelacion de las ofertas, se considera

[ PUNTAJE / METODOLOGIA PARA
FACTOR DE EVALUACION SU ASIGNACION
A. PRECIO
Evaluacion: ; —
MRS e . : La evaluacién consistirg en otorgar el
Se evaluara considerando el precio ofertado por el postor. méxdmo puntaje a la oferta de precio
Acreditacién: mas bajo y otorgar a las demés ofertas
Se acreditara mediante registro en el SEACE o el documento que puntajes mvertg.amente proporcmpalel\s
contiene el precio de la oferta (Anexo N°6), segun corresponda. |2 SUS respec IVOS precios, segun la
siguiente férmula:
Pi =  Om x PMP
Oi
i = Oferta
Pi = Puntaje de la oferta a evaluar
Oi =Precio i
Om = Precio de la oferta mas baja
PMP =Puntaje maximo del precio
100 puntos
L

"
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CAPITULO V
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 documento, las que en ningdn caso pueden
contemplar disposiciones contrarias a la normativa vigente ni a lo sefialado en este capitulo.

Conste por el presente documento, la contratacién de [CONSIGNAR LA DENOMINACION DE LA

CONVOCATORIA], que celebra de una parte [CONSIGNAR EL NOMBRE DE LA ENTIDAD], en

adelante LA ENTIDAD, con RUC N° [ l. con domicilio legal en [......... ], representada por
| ———" ], identificado con DNI N° [.........], y de otra parte [sesssicsinss s s csspsmmena ] CORLRAICS
N [, ], con domicilio legal en [.....................__ ], inscrita en la Ficha N°
[coiiiiiiiiiiiiiin. ] Asiento N° s ] del Registro de Personas Juridicas de la ciudad de
R 1, debidamente representado por su Representante Legal,
S S ], con DNI N° [...ccccoo.o. ], s€QUN poder inscrito en la Ficha N°
[ooioo.nl], Asiento NO [............ ] del Registro de Personas Juridicas de la ciudad de[............ 1,

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

CLAUSULA PRIMERA: ANTI:CEDENTES
Con fecha [...................], el ¢rgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccién,

contratacién de [CONSIGN'A:R-_ LA DENOMINACION DE LA CONVOCA_TORIK], a [INDICAR
NOMBRE DEL GANADOR DE LA BUENA PRO], cuyos detalles e importe constan en los
documentos integrantes del presente contrato.

CLAUSULA SEGUNDA: OBJETO _ A N
El presente contrato tiene por objeto [CONSIGNAR EL OBJETO DE LA CONTRATACION].

CLAUSULA TERCERA: MONTO CONTRACTUAL

El monto total del presente contrato asciende a [CONSIGNAR MONEDA Y MONTO], que incluye
odos los impuestos de Ley.

Este monto comprende el costo Jel bien, todos los tributos, seguros, transporte, inspecciones,
&/pruebas y, de ser el caso, los costcs laborales conforme a la legislacion vigente, asi como cualquier

o <j,/’ otro concepto que pueda tener incidencia sobre la ejecucion de la prestacién materia del presente
2> contrato.

CLAUSULA CUARTA: DEL PAGO™

LA ENTIDAD se obliga a pagar la contraprestacion a EL CONTRATISTA en [INDICAR MONEDA],
en [INDICAR EL DETALLE DEL PAGO UNICO O PAGOS A CUENTA SEGUN CORRESPONDA],

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

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

conformidad se emite en un plazo maximo de quince (15) dias, bajo responsabilidad de dicho
funcionario.

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

En caso de retraso en el pago por parte de LA ENTIDAD, salvo que se deba a caso fortuito o fuerza

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

a efectos de generar el pago.

C ,
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mayor, EL CONTRATISTA tendré derecho al pago de intereses legales conforme a lo establecido
en el articulo 39 de la Ley de Contrataciones del Estado y en el articulo 171 de su Reglamento, los
que se computan desde la oportunidad en que el pago debid efectuarse.

CLAUSULA QUINTA: DEL PLAZO DE LA EJECUCION DE LA PRESTACION

El plazo de ejecuciéon del presente contrato es o[- ], el mismo que se computa desde
[CONSIGNAR SI ES DEL DIA SIGUIENTE DEL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO,
DESDE LA FECHA QUE SE ESTABLEZCA EN EL CONTRATO O DESDE LA FECHA EN QUE
SE CUMPLAN LAS CONDICIONES PREVISTAS EN EL CONTRATO PARA 'E[:'INICJQ__“TDE LA
EJECUCION, DEBIENDO INDICAR LAS MISMAS EN ESTE ULTIMO CASO. EN LA MODALIDAD
DE LLAVE EN MANO DETALLAR EL PLAZO DE ENTREGA, SU INSTALACION Y PUESTA EN
FUNCIONAMIENTO].

Importante para la Entidad

En el caso de contratacién de prestaciones accesorias, se puede incluir la siguiente clausula:

CLAUSULA ...: PRESTACIONES ACCESORIAS™

‘Las prestaciones accesorias tienen por objeto [CONSIGNAR EL OBJETO DE LAS PRESTA CIONES
ACCESORIAS].

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

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

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

Incorporar a las bases o eliminar, segtn corresponda

t-f_-"CLAUSULA SEXTA: PARTES INTEGRANTES DEL CONTRATO
- El presente contrato esta conformado por las bases integradas, la oferta ganadora, asi como los
documentos derivados del précedimiento de seleccion que establezcan obligaciones para las

&/ partes.

CLAUSULA SETIMA: GARANTIAS

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

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

En el caso que corresponda, consignar lo siguiente:

e Garantia fiel cumplimiento por prestacicnes accesorias: [CONSIGNAR EL M'_O__{\!TO], 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

De conformidad con la Directiva sobre prestaciones accesorias, los contratos relativos al cumplimiento de la(s) prestacién(es)
principal(es) y de la(s) prestacion(es) accesoria(s), puedsn estar contenidos en uno o dos documentos. En el supuesto que
ambas prestaciones estén contenidas en un mismo decumento, estas deben estar claramente diferenciadas, debiendo
indicarse entre otros aspectos, el precio y plazo de cads prestacién.
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mantenerse vigente hasta el cumplimiento total de las obligaciones garantizadas.

Importante

De conformidad con el articulo 1 52 del Reglamento, no se constituira garantia de fiel cumplimiento del

contrato ni garantia de fiel cumplimiento por prestaciones accesorias, en contratos cuyos montos sean

anteriormente.

CLAUSULA OCTAVA: EJECUCION DE GARANTIAS POR FALTA DE RENOVACION

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

Importante para la Entidad

Sélo en el caso que la Entidad hubiese pr3visto otorgar adelanto, se debe incluir Ia siguiente clausula:

= ' CLAUSULA NOVENA: ADELANTO DIRECTO

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

EL CONTRATISTA debe solicitar los adelantos dentro de [CONSIGNAR EL PLAZO Y OPORTUNIDAD =
PARA LA SOLICITUD], adjuntando a su solicitud la garantia por adelantos mediante carta fianza o

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

Incorporar a las bases o eliminar, segtin corresponda.

). CLAUSULA DECIMA: RECEPCION Y CONFORMIDAD DE LA PRESTACION
zka recepcion y conformidad de la prestacion se regula por lo dispuesto en el articulo 168 del
Eﬁeglamento de la Ley de Contrataciones del Estado. La recepcion sera otorgada por [CONSIGNAR

AREA O UNIDAD ORGANICA DE ALMAGEN O LA QUE HAGA SUS VECES]y la conformidad

; ¢gera otorgada por [CONSIGNAR EL AREA O UNIDAD j_OBGAN!Q-A?":Q_UE'TO:['(_)'_RG&RW’LA
/CONFORMIDAD] en el plazo maximo de [CONSIGNAR SIETE (7) DIAS O MAXIMO QUI )
=" DIAS, EN CASO SE REQUIERA EFECTUAR PRUEBAS QUE PERMITAN VERIFICAR EL

CUMPLIMIENTO DE LA OBLIGACION] dias de producida Ia recepcion.

sentido de estas, otorgandole un plazo para subsanar no menor de dos (2) ni mayor de ocho (8)
dias. Dependiendo de Ia 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 Ja subsanacion, LA ENTIDAD puede otorgar al
CONTRATISTA periodos adicionales para las correcciones pertinentes. En este supuesto
corresponde aplicar la penalidad por mora desde el vencimiento del plazo para subsanar.

Este procedimiento no resulta aplicable cuando los bienes manifiestamente no cumplan con las
caracteristicas y condiciones ofrecidas, en cuyo caso LA ENTIDAD no efectua la recepcion o no
otorga la conformidad, segln corresponda, debiendo considerarse como no ejecutada la
prestacion, aplicandose Ia penalidad que co-responda por cada dia de atraso.
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CLAUSULA DUODECIMA: RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS

La recepcién conforme de la prestacion por parte de LA ENTIDAD no enerva su derecho a reclamar
Posteriormente por defectos o vicios ocultos, conforme a Io 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 AROS, NO
MENOR DE UN (1) ANO]J afio(s)contado a partir de la conformidad otorgada por LA ENTIDAD.

CLAUSULA DECIMA TERCERA: PENALIDADES

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

0.10 x monto vigente
F x plazo vigente en dias

Penalidad Diarig =

Donde:

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

stas penalidades se deducen de los Pagos a cuenta o del pago final, segun corresponda; o si
Auera necesario, se cobra del monto resultante de la ejecucién de |a garantia de fiel cumplimiento.

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

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

CLAUSULA DECIMA CUARTA: RESOLUCION DEL CONTRATO

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

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
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EL CONTRATISTA declara y garantiza no haber, directa o indirectamente, o tratandose de una
persona juridica a través de sus socios, integrantes de los érganos de administracién, apoderados,
representantes legales, funcionarios, asesores o personas vinculadas a las que se refiere el articulo
7 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, ofrecido, negociado o efectuado,

cualquier pago o, en general, cualquier beneficio o incentivo ilegal en relacién al contrato.

asesores y personas vinculadas a las que se refiere el articulo 7 del Reglamento de la Ley de
Contrataciones del Estado.

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

CLAUSULA DECIMA SETIMA: MARCO LEGAL DEL CONTRATO

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

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

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

Eﬁécultativamente, cualquiera de las partes tiene el derecho a solicitar una conciliacién dentro del
“plazo de caducidad correspondiente, segun lo sefialado en el articulo 224 del Reglamento de la

Aey de Contrataciones del Estado, sin perjuicio de recurrir al arbitraje, en caso no se llegue a un

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 DEL CONTRATISTA: [CONSIGNARIEL DOMICILIO SENALADO POR EL POSTOR
GANADOR DE LA BUENA PRO AL 'PRESEN'I',AR IL_O_S__.*:.'REQUIS[‘EOS;;‘;LFAR E

AT
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PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO]

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

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

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

Este documento puede firmarse digitalmente si ambas partes cuentan con firma digital, seguin la |
Ley N° 27269, Ley de Firmas y Certificados Digitales,

" Para  mayor informacion  sobre  la  nomativa de firmas y certificados digitales  ingresar  a:

https:f:’www.indecopi.gob.pe!web!firmas-digitales;‘fan‘nar-y-certificados~digitales

©
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ANEXOS
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4 ,ﬂ_.-,_.;:».\-.‘.f%/slmlsmo, me comprometo a remitir la confirmacién de recepcion, en el plazo maximo de dos (2) dias
~ habiles de recibida la comunicacién.

DIRECCION REGIONAL DE SALUD AMAZONAS \
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N °001-2023-DIRESA/CS

ANEXO N° 1

DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Sefiores

[CONSIGNAR ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES O COMITE DE SELECCION,
SEGUN CORRESPONDA]

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]
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 |a localidad de
[CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURIDICA] en la Ficha N° [CONSIGNAR EN CASO DE
SER PERSONA JURIDICA] Asiento Ne° [CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA
JURIDICA],DECLARO BAJO JURAMENTO que la siguiente informacién se sujeta a la verdad:

[ Nombre, Denominacion o

Razén Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :
MYPE15 Si ]
Correo electrénico :

No |

Autorizacién de notificacién por correo electrénico:

... [CONSIGNAR SI O NOJ 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 subsanacion de los raquisitos para perfeccionar el contrato.

Solicitud al postor que ocupé el segundo lugar en el orden de prelacion para presentar los
2, documentos para perfeccionar el contrato

i Respuesta a la solicitud de acceso al expediente de contratacioén.
5./ Notificacion de la orden de compra'®

[}
- )
Y/
£

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

La notificacién dirigida a la direccién de correo electronico consignada se entenderé validamente _
efectuada cuando la Entidad reciba acuse de recepcion.

Esta informacién sera verificada por la Entidad en la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promoci6n del Empleo en la

seccion consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link http:/imww2.trabajo.gob. pe/servicios-en-linea-2-2/ y se
tendra en cuenta en caso de empate, conforme a lo previsto en el articulo 91 del Reglamento.

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

O
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Importante

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

ANEXO N° 1
DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Sefiores

CONSIGNAR ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRAT_ACIONES;‘TO.J.COMITE_D_E_'SELEC'C’IQN,
SEGUN CORRESPONDA] -
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]
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 informacion se sujeta a la verdad:

[ Datos del consorciado 1

Nombre, Denominacién o Razén

Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :

MYPE!7 Si | No |

<woegp, L Correo electronico :

VR [

=G IRADE | Datos del consorciado 2

Nombre, Denominacién o Razén

Social :

- | Domicilio Legal :

Eay RUC : | Teléfono(s) :
“EMYPE8 Si | No |

Correo electronico -

o
=
g
A
(=

......

Datos del consorciado ...

‘Nombre, Denominacién o Razén

Social ;

Domicilio Legal :

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

Autorizacion de notificacién por correo electrénico:

| Correo electrénico del consorcio: ]

... [CONSIGNAR Si O NOJ autorizo que se notifiquen al correo electrénico indicado las siguientes

17

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

" Ibidem.

¥ Ibidem.
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actuaciones:

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

2. Solicitud de subsanacién de los requisitos para perfeccionar el contrato.

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

4. Respuesta a la solicitud de acceso al expediente de contratacion.

5. Notificacién de la orden de compra2®

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

comun del consorcio

Importante

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

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

\_ Q)
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ANEXO N° 2

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

Sefiores

[CONSIGNAR ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES'O COMITE DE SELECCION,
SEGUN CORRESPONDA] _ : _
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]
Presente -

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

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

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

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

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

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

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

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

" Importante .!

|
En el caso de consorcios, cada integrante debe presentar esta declaracién Jurada, salvo que sea
presentada por el representante comun del consorcio.
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ANEXO N° 3

DECLARACION JURADA DE CUMPLIMIENTO DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS

Sefiores

[CONSIGNAR ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES 'O/ COMITE DE SELECCION,;
SEGUN CORRESPONDA]

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° [CONSIGNAR NOMENCLATUBA;_DE_L PR_OCEE_),[_MI_ENI_O]
Presente.-

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

en el numeral 3.1 del Capitulo Ill 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 ¢ comun, seglin corresponda

Importante

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

O/




@
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ANEXO N° 4
DECLARACION JURADA DE PLAZO DE ENTREGA

Sefiores
[COb{SIGNAR ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES O COMITE DE SELECCION,
SEGUN CORRESPONDA]

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]
Presente .-

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comin, segun corresponda
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ANEXO N° 5

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

Sefiores

[COI_"{SI_GNAR ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES O COMITE DE .'SELECCION,
SEGUN CORRESPONDA] _ Iy _ _
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]
Presente.-

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

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

a) Integrantes del consorcio

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

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

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

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

Fijamos nuestro domicilio legal coman en [............cccco......... 1

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

4 OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL [%]2
" CONSORCIADO 1] 2

[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 1]

o OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION' O'RAZONISOCIAL 'DEL [% ]2
" CONSORCIADO 2] "

[DESCRIBIR LAS OB!_lGA.@?IONES DEL CONSORCIADO 2]

- 0/ 23
TOTAL OBLIGACIONES 100%

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA] |

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

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

)
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Consorciado 1

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

i Consorcladoz
Nombres, apellidos y firma del Consorciado 2
o de su Representante Legal
Tipo y N° de Documento de Identidad
Importante
De conformidad con el articulo 52 del Re
deben ser legalizadas.

|
glamento, las firmas de los integrantes del consorcio
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Importante para la Entidad

En caso de la contratacion de bienes bajo el sistema a precios unitarios incluir el siguiente anexo:

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

ANEXO N° 6

PRECIO DE LA OFERTA

Sefiores
[CONSIGNAR ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES O COMITE DE_.-:S_EL?EQQI_:O_N,'

SEGUN CORRESPONDA]

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° [CONSIGNAR'NOMENCLATURA DELPROCEDIMIENTO]
Presente.-

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

CONCEPTO | CANTIDAD | PRECIO UNITARIO PRECIO TOTAL

TOTAL

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

~[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

“F.i.rma, Noi B.r.es y Apelli'c.i.c.).s del postor 6
Representante legal o comtin, seglin corresponda

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

“Mi oferta no incluye [CONSIGNAR Ei. TRIBUTO MATERIA DE LA EXONERACIONJ”,

Importante para la Entidad

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

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

principal y las prestaciones accesurias”.
Incluir o eliminar, segin corresponda
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Importante para la Entldad

En caso de la conrratac.'én de bfenes ba;o el s:stema a suma a!zada mc!urr ef s:gu:ente anexo:
Esta nota deberd ser eliminada una vez culminada la elaboracién de las bases

ANEXO N° 6

PRECIO DE LA OFERTA

Serfiores
[CONSIGNAR ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES O COMITE DE SELECCION,
SEGUN CORRESPONDA]

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]
Presente.-

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

CONCEPTO . PRECIO TOTAL

TOTAL

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]
Firma, Nombres y Apellidos del postor o

Representante legal ¢ comiin, segiin corresponda

* Importante

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

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

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

Importante para la Entidad

»  Encaso de procedimientos segun ) relacién de items, consrgnar!o s;gu.'ente
“El postor puede presentar el precio de su oferta en un solo documento o documentos
independientes, en los items que se presente”,

= En caso de contrataciones que conllevan la ejecucién de prestaciones accesorias, consignar lo
siguiente:
“El postor debe detallar en el precio de su oferta, el monto correspondiente a la prestacién
principal y las prestaciones accesorias”.
Incluir o eliminar, segtin corresponda
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(e

Importante para la Entidad

Si durante la fase de actos preparatorios, las Entidades advierten que es posible la participacién de
proveedores que gozan del beneficio de la exoneracién del IGV prevista en la Ley N° 27037, Ley de
Promocién de la Inversion en la Amazonta, incluir el siguiente anexo:

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

ANEXO N° 7

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

Sefiores _ . " -
[CON'SIG_NAR ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES O COMITE DE SELECCION,
SEGUN CORRESPONDA]

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]
Presente.-

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], declaro bajo juramento que gozo del beneficio de la exoneracion del IGV
previsto en la Ley N° 27037, Ley de Promocion de la Inversion en la Amazonia, dado que cumplo con
las condiciones siguientes:

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

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

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

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

NSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

.Firma;vl.\l.;).mbre; y Apellidé‘s; .del pos.t‘c.)r o
Representante legal, seguin corresponda

Importante

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

#  En el articulo 1 del “Reglamento de las Disposiciones Tributarias contenidas en la Ley de Promocién de la Inversién en la

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

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

% En caso de empresas de comercializacién, no consignar esta condicién.
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[CONSIGNAR NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]

ANEXO N°9

DECLARACION JURADA
(NUMERAL 49.4 DEL ARTICULO 49 DEL REGLAMENTO)

Sefiores _ _ S
[CONSIGNAR ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES O COMITE DE SELECCION,
SEGUN CORRESPONDA]

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° [GONS]GNAR.NOMENCLATURA'_DEL—-EROCE_D’IMIE_MI@]
Presente.-

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

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 Contrataciones del Estado con Sancion !
Vigente en http.//portal.osce.gob.pe/rmp/content/relacién-de-proveedores-sancionados.

También le asiste dicha facultad al érgano encargado de las contrataciones o al o6rgano de la Entidad al |

que se le haya asignado la funcién de verificacion de la oferta presentada por el postor ganador de la |
buena pro.




[CONSIGNAR NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO] - PROCEDIMIENTO ELECTRONICO

ANEXO N° 10

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

Sefiores

[CONSIGNAR ORGANO ENCARGADO DE LAS CO NTRATACIONES O COMITE DE SELECCION,

SEGUN CORRESPONDA]

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA D_EL;_PRQCEQ_IMIENTO]
Presente.-

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], solicito la asignacion de la bonificacion del cinco por ciento (5%) sobre el

puntaje total obtenido, debido a que mi representada cuenta con la condicién de micro y pequefia
empresa.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

s' corresponda, verifica la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocion del Empleo en la seccion
#|)  consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link hitp://www2.trabajo.qob.pe/servicios-
5/  en-linea-2-2/

con la condicién de micro y pequefia empresa.

Para asignar la bonificacion, el organo encargado de las contrataciones o comité de seleccion, segtn |

* Para que un consorcio pueda acceder a la bonificacion, cada uno de sus integrantes debe cumplir |




