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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 Comisién de Defensa de la Libre Competencia del INDECOPI, en todo momento
segun corresponda a sus competencias, a fin de comunicar presuntos casos de fraude, colusién
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
gue se presenten durante el proceso de contratacion, en los términos del Decreto Legislativo N°
1034, "Ley de Represién de Conductas Anticompetitivas”, o0 norma que la sustituya, asi como las
demas normas de la materia.

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

DISPOSICIONES COMUNES DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION

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

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

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

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

1.3. REGISTRO DE PARTICIPANTES

El registro de participantes se realiza conforme al articulo 55 del Reglamento. En el caso de un
consorcio, basta que se registre uno (1) de sus integrantes.
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1.4. FORMULACION DE CONSULTAS Y OBSERVACIONES A LAS BASES

La formulacion de consultas y observaciones a las bases se efectia de conformidad con lo
establecido en los numerales 72.1 y 72.2 del articulo 72 del Reglamento, asi como el literal a)
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1.5. ABSOLUCION DE CONSULTAS, OBSERVACIONES E INTEGRACION DE BASES
La absolucion de consultas, observaciones e integracion de las bases se realizan conforme a

las disposiciones previstas en el numeral 72.4 del articulo 72 del Reglamento y el literal a) del
articulo 89 del Reglamento.
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Importante
¢ No se absolveran consultas y observaciones a las bases que se presenten en forma fisica.
e Cuando exista divergencia entre lo indicado en el pliego de absolucion de consultas y

observaciones y la integracion de bases, prevalece lo absuelto en el referido pliego; sin
perjuicio, del deslinde de responsabilidades correspondiente.
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1.7.

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). Los demas
documentos deben ser visados por el postor. En el caso de persona juridica, por su
representante legal, apoderado o mandatario designado para dicho fin y, en el caso de persona
natural, por este o su apoderado. No se acepta el pegado de la imagen de una firma o visto.
Las ofertas se presentan foliadas.

Importante

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

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

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

PRESENTACION Y APERTURA DE OFERTAS

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

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

Importante

Los integrantes de un consorcio no pueden presentar ofertas individuales ni conformar méas de un
consorcio en un procedimiento de seleccion, o en un determinado item cuando se trate de
procedimientos de seleccion segln relacion de items.

En la apertura electrénica de la oferta, el érgano encargado de las contrataciones o el comité
de seleccion, segun corresponda, verifica la presentacion de lo exigido en la seccién especifica
de las bases de conformidad con el numeral 73.2 del articulo 73 del Reglamento y determina
si las ofertas responden a las caracteristicas y/o requisitos y condiciones de los Términos de
Referencia, detallados en la seccién especifica de las bases. De no cumplir con lo requerido,
la oferta se considera no admitida.
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1.8. EVALUACION DE LAS OFERTAS
La evaluacién 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.
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1.9. CALIFICACION DE OFERTAS
La calificacién de las ofertas se realiza conforme a lo establecido en los numerales 75.1y 75.2
Fimado digiaimeb@ baitkend0 75 del Reglamento.
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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 subsanacién no puede ser inferior a un (1) dia habil

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

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

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 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 seleccién, segln corresponda, revisa el cumplimiento de los requisitos de
calificacion de los postores que siguen en el orden de prelacion, en caso las hubiere.

1.12. OTORGAMIENTO DE LA BUENA PRO

1 La constancia de inscripcion electrénica se visualizard en el portal web del Registro Nacional de Proveedores:
Www.rnp.gob.pe
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1.13.

Definida la oferta ganadora, el 6rgano 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 admisidn, evaluacién, 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 notificacion de su otorgamiento, sin que
los postores hayan ejercido el derecho de interponer el recurso de apelacién.

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

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

Importante

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

2.1.
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RECURSO DE APELACION

A través del recurso de apelacion 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 0 menor a cincuenta (50) UIT. Cuando el valor
estimado sea mayor a dicho monto, el recurso de apelacién se presenta ante y es resuelto por
el Tribunal de Contrataciones del Estado.

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

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

Importante

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

Luego de otorgada la buena pro no se da a conocer las ofertas cuyos requisitos de calificacion
no fueron analizados y revisados por el érgano encargado de las contrataciones o el comité
de seleccion, segun corresponda.
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2.2.

siendo que, en este Ultimo caso, la Entidad debera entregar dicha documentacion en el menor
tiempo posible, previo pago por tal concepto.

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

PLAZOS DE INTERPOSICION DEL RECURSO DE APELACION

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

La apelacién contra los actos dictados con posterioridad al otorgamiento de la buena pro, contra
la declaracion de nulidad, cancelacion y declaratoria de desierto del procedimiento, se interpone
dentro de los cinco (5) dias hébiles siguientes de haberse tomado conocimiento del acto que
se desea impugnar.
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CAPITULO 1Il
DEL CONTRATO

3.1. PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO
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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 (S/ 200,000.00), en los que se
puede perfeccionar con la recepcién de la orden de servicios, conforme a lo previsto en la seccién
especifica de las bases.

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

Importante

El 6rgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccién, 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 recepcion de la orden de servicios no debe incluir la proforma del
contrato establecida en el Capitulo V de la seccién especifica de las bases.

Para perfeccionar el contrato, el postor ganador de la buena pro debe presentar los documentos

BARRIOS'

Frmade sgefiafagisten. el articulo 139 del Reglamento y los previstos en la seccion especifica de las bases.
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3.2. GARANTIAS

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

3.2.1. GARANTIA DE FIEL CUMPLIMIENTO

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

3.2.2. GARANTIA DE FIEL CUMPLIMIENTO POR PRESTACIONES ACCESORIAS

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

Importante




/ SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 012-2021-SUSALUD

Firmado digitalmente po
Firma Digital BARRIOS Gladys FAU

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

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 contrato, porcentaje que es retenido por la Entidad durante
la primera mitad del nimero total de pagos a realizarse, de forma prorrateada en cada pago, con
cargo a ser devuelto a la finalizaciéon del mismo, conforme lo establecen los numerales 149.4 y

nﬁg&iel articulo 149 del Reglamento y el numeral 151.2 del articulo 151 del Reglamento.
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3.3.

3.2.3. GARANTIA POR ADELANTO

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

REQUISITOS DE LAS GARANTIAS

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

Importante

Corresponde a la Entidad verificar que las garantias presentadas por el postor ganador de la buena
pro y/o contratista cumplan con los requisitos y condiciones necesarios para su aceptacion y eventual
ejecucion, sin perjuicio de la determinacion de las responsabilidades funcionales que correspondan.
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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 clasificaciéon a la empresa que emite la garantia
debe encontrarse listada en el portal web de la SBS (http://www.sbs.gob.pe/sistema-
financiero/clasificadoras-de-riesgo).

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

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

4. Sila empresa que otorga la garantia cuenta con mas de una clasificacion de riesgo emitida
por distintas empresas listadas en el portal web de la SBS, bastara que en una de ellas
cumpla con la clasificacion minima establecida en el Reglamento.
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3.4.

3.5.

3.6.
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3.8.

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

De otro lado, ademas de cumplir con el requisito referido a la clasificacion 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.gob.pe/sistema-
financiero/relacion-de-empresas-que-se-encuentran-autorizadas-a-emitir-cartas-fianza).

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

EJECUCION DE GARANTIAS
La Entidad puede solicitar la ejecucion de las garantias conforme a los supuestos contemplados
en el articulo 155 del Reglamento.
ADELANTOS
La Entidad puede entregar adelantos directos al contratista, los que en 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.
PENALIDADES
3.6.1. PENALIDAD POR MORA EN LA EJECUCION DE LA PRESTACION
En caso de retraso injustificado del contratista en la ejecucion de las prestaciones objeto
del contrato, la Entidad le aplica automaticamente una penalidad por mora por cada dia
de atraso, de conformidad con el articulo 162 del Reglamento.
3.6.2. OTRAS PENALIDADES
La Entidad puede establecer penalidades distintas a la mencionada en el numeral

precedente, segun lo previsto en el articulo 163 del Reglamento y lo indicado en la seccion
especifica de las bases.
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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.

PAGOS

El pago se realiza después de ejecutada la respectiva prestacion, pudiendo contemplarse pagos
a cuenta, segun la forma establecida en la seccidn 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 condiciones establecidas 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 realizard de acuerdo a lo
que se indique en el contrato de consorcio.

Advertencia

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

3.9. DISPOSICIONES FINALES

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

CONDICIONES ESPECIALES DEL PROCEDIMIENTO DE

SELECCION

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

1.1. ENTIDAD CONVOCANTE

Nombre : SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD

RUC N° 20377985843

Domicilio legal : Av. Velasco Astete N°1398-Santiago de Surco
Teléfono: : 3726150 anexo 5816

Correo electrénico: . gheredia@susalud.gob.pe, jcordovag@susalud.gob.pe,

ymanrique @susalud.gob.pe
1.2. OBJETO DE LA CONVOCATORIA

El presente procedimiento de seleccidn tiene por objeto la contratacion del servicio de notificacion
de documentos a nivel local y nacional

1.3. EXPEDIENTE DE CONTRATACION

El expediente de contratacion fue aprobado mediante Resolucion de la Oficina General de
Administracion N° 033-2021-SUSALUD/OGA 23 de noviembre del 2021.

1.4. FUENTE DE FINANCIAMIENTO

Firma Digital Recursos Ordinarios
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del Presupuesto del Sector Publico del afio fiscal en el cual se convoca el procedimiento de

seleccion.
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| 1.5. SISTEMA DE CONTRATACION

Firma Digital
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1.7. ALCANCES DEL REQUERIMIENTO
El alcance de la prestacion esta definido en el Capitulo 11l 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 365 dias
calendarios (12 meses) o hasta que se agote el monto, lo que ocurra primero, iniciAandose a partir

del dia siguiente de la culminacién del contrato vigente que vence el dia 13 de enero del 2022,
en concordancia con lo establecido en el expediente de contratacion.

0
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1.9.

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 la suma de S/ 12.88 al contado, en la Oficina de Tesoreria de la Entidad,
sito en la Av. Velasco Astete N°1398 - Santiago de Surco- Lima, la copia se entregara en la
Oficina de Gestién Logistica de la Entidad.

Importante

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

BASE LEGAL

Ley 31084-Ley del Presupuesto del Sector Publico para el Afio Fiscal 2021.

Ley 31085- Ley del equilibrio Financiero del Presupuesto del Sector Publico para el Afo Fiscal
2021.

Texto Unico ordenado de la Ley N° 30225 - Ley de Contrataciones del Estado, aprobado por
Decreto Supremo N°082-2019-EF.

Decreto Supremo N° 344-2018-EF, Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, y
modificatorias.

Ley N° 27444 — Ley del Procedimiento Administrativo General.

Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27806

Ley de Transparencia y de Acceso a la Informacion Puablica, aprobado por Decreto Supremo
N° 043-2003-PCM.

Texto Unico Ordenado de la Ley de Promociéon de 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. - Directivas del OSCE.

Resoluciones emitidas por el Tribunal de Contrataciones del Estado.

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.
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CAPITULO I
DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

2.1.

2.2.
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CALENDARIO DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

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

Importante
De conformidad con la vigesimosegunda 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
disposicion, 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. Documentacion de presentacion obligatoria

2.2.1.1. Documentos parala admision de la oferta
a) Declaracion jurada de datos del postor. (Anexo N° 1)
b) Documento que acredite la representacion de quien suscribe la oferta.

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

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

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

Advertencia

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

d)

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

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

2

3

La omisién del indice

Para mayor informaci

no determina la no admisién de la oferta.

6n de las Entidades usuarias y del Catalogo de Servicios de la Plataforma de Interoperabilidad del

Estado — PIDE ingresar al siguiente enlace https://www.gobiernodigital.gob.pe/interoperabilidad/

0
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e) Declaracioén jurada de plazo de prestacion del servicio. (Anexo N° 4)4

f)  Promesa de consorcio con firmas legalizadas, de ser el caso, en la que se
consigne los integrantes, el representante comun, el domicilio comin 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)

digitalmente por HEREDIA

El precio de la oferta en soles debe registrarse directamente en el formulario

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

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
e El oOrgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccion, segun

421 16:03:09 -05:00 el perfeccionamiento del contrato.

2.2.1.2. Documentos para acreditar los requisitos de calificacién

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

2.2.2. Documentacién de presentacién facultativa:

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

b) Solicitud de bonificacién por tener la condicién de micro y pequefia empresa. (Anexo
N° 9)

Advertencia

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

REQUISITOS PARA PERFECCIONAR EL CONTRATO

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

4

5

En caso de considerar como factor de evaluacion la mejora del plazo de prestacion del servicio, el plazo ofertado en dicho
anexo servird 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.
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a)
b)

<)
d)

Garantia de fiel cumplimiento del contrato.

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

Cdédigo 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.

Copia de la vigencia del poder del representante legal de la empresa que acredite que
cuenta con facultades para perfeccionar el contrato, cuando corresponda. Dicho documento
no debe tener una antigiedad mayor de treinta (30) dias calendario a la presentacion.
computada desde la fecha de emisién)

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

Advertencia

De acuerdo con el articulo 4 del Decreto Legislativo N° 1246, las Entidades estan prohibidas de
exigir a los administrados o usuarios la informacién que puedan obtener directamente mediante
la interoperabilidad a que se refieren los articulos 2 y 3 de dicho Decreto Legislativo. En esa
medida, si la Entidad es usuaria de la Plataforma de Interoperabilidad del Estado — PIDE®y
siempre que el servicio web se encuentre activo en el Catélogo de Servicios de dicha plataforma,
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k)

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

Estructura de costos’.

Correo electrénico de dominio propio para notificaciones durante la ejecucién del contrato.
Relacién de nameros telefénicos para la comunicacién durante la ejecucién del contrato.
Relacion detallada de las personas asignadas y autorizadas (mensajeros) a recoger la
documentacién y/o paquetes de las oficinas de SUSALUD, equipos de comunicacion,
materiales y sistemas de control para la prestacién del servicio.

Relacion de oficinas, agencias y/o representantes, indicando nombres y apellidos
completos, direccidn, cédigo postal, directorio (direccion, teléfonos, responsables y correos
electrénicos), con las que cuente en la ciudad de Lima y en las capitales de las regiones a
nivel nacional

Importante

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

e Enlos contratos periddicos 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 contrato, porcentaje que es retenido por
la Entidad durante la primera mitad del nimero total de pagos a realizarse, de forma
prorrateada en cada pago, con cargo a ser devuelto a la finalizacion 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 Declaracion 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 condicion

de MYPE, lo cual serd  verificado por la Entidad en el link
http://wwwz2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2 opcion consulta de empresas acreditadas
en el REMYPE.

¢ Para mayor informacion de las Entidades usuarias y del Catalogo de Servicios de la Plataforma de Interoperabilidad del
Estado — PIDE ingresar al siguiente enlace https://www.gobiernodigital.gob.pe/interoperabilidad/

7 Incluir solo cuando resulte necesario para la ejecucién contractual, identificar los costos de cada uno de los rubros que

comprenden la oferta.

0
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SUSALUD ejecucion, sin perjuicio de la determinacion de las responsabilidades funcionales que
i correspondan.
Firmajlo digitalmente por
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Margdrit FAU 20377985843 soft e De conformidad con el Reglamento Consular del Perl aprobado mediante Decreto Supremo N°

e En los contratos cuyos montos sean iguales o menores a doscientos mil Soles (S/
200,000.00), no corresponde presentar garantia de fiel cumplimiento de contrato ni garantia
de fiel cumplimiento por prestaciones accesorias. Dicha excepcion también aplica a los
contratos derivados de procedimientos de seleccion por relaciéon 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

validez en el Perd, deben estar legalizados por los funcionarios consulares peruanos y
refrendados por el Ministerio de Relaciones Exteriores del Perd, salvo que se trate de

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 sitio, Av. Velasco Astete 1398, Santiago de Surco — Lima
0 presentarlo a través de la mesa de partes virtual a través del link:
https://app15.susalud.gob.pe:8082/registro

2.5. FORMA DE PAGO

La Entidad realizara el pago de la contraprestacién pactada a favor del contratista en pagos
periédicos en forma mensual.

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

- Informe del funcionario responsable de la Gerencia General emitiendo la conformidad de la
prestacion efectuada, previo informe de la Unidad Funcional de Atencién a la Ciudadania y
Gestion Documental.

- Comprobante de pago.

- Liquidacion mensual de envios remitido por el contratista.

Dicha documentacién se debe presentar en la mesa de partes, sito en la Av. Velasco Astete 1398,
Santiago de Surco — Lima, o a través de la mesa de partes virtual a través del link:
https://app15.susalud.gob.pe:8082/reqistro

8 Segun lo previsto en la Opinion N° 009-2016/DTN.
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CAPITULO 1Il
REQUERIMIENTO

Importante

De conformidad con el numeral 29.8 del articulo 29 del Reglamento, el area usuaria es responsable
de la adecuada formulacion del requerimiento, debiendo asegurar la calidad técnica y reducir la

necesidad de su reformulaciéon por errores o deficiencias técnicas que repercutan en el proceso de
contratacion.

3.1. TERMINOS DE REFERENCIA
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Firma Digital

SUSAL

TERMINOS DE REFERENCIA Y REQUERIMIENTOS TECNICOS MINIMOS
Servicio de notificacion de documentos a nivel Local y Nacional.

OBJETO DE LA CONVOCATORIA

Contratacion del servicio de notificacion de documentos que genere la Superintendencia Nacional de
Salud -Susalud, en sus distintas unidades organicas que correspondan a procedimientos administrativos
y/o correspondencia oficial que deban ser remitidos a instituciones, personas naturales o juridicas en los
ambitos local y nacional.

1. FINALIDAD PUBLICA

La Superintendencia Nacional de Salud — Susalud es una entidad desconcentrada que se constituye en
un organismo técnico especializado adscrito al Ministerio de Salud, siendo sus competencias de alcance
nacional, que tiene entre sus funciones las de : promover, proteger y defender los derechos de las
personas al acceso a los servicios de salud, supervisando que las prestaciones sean otorgadas con
calidad, oportunidad, disponibilidad y aceptabilidad, asi como los que correspondan en su relacion de
consumo con las IAFAS o IPRESS, conforme se desprende del articulo 4 del Reglamento de
Organizacién y Funciones de SUSALUD, aprobado por Decreto Supremo N° 008-2014-SA.

En el cumplimiento de dichas funciones, la entidad genera documentos que deben ser notificados a sus
propias unidades organicas (sedes en la ciudad de Lima), oficinas desconcentradas (Intendencias Macro
Regionales) o; a otras entidades publicas, personas juridicas de derecho privado, personas naturales y
ciudadania en general. Dichas comunicaciones (notificaciones de actos administrativos y/o
correspondencia) son canalizadas a través de la Unidad Funcional de Atencion a la Ciudadania y gestion
Documental a cargo de la Gerencia General.

Conforme a ello, el presente servicio tiene como finalidad asegurar que Susalud efectue los actos de

2mplazamiento (notificacién) de actos administrativos y correspondencia en general que genere la

:ntidad, dentro de plazos razonables y conforme a las exigencias que la normatividad sobre la materia
Bmaxigen, contribuyendo con la calidad de servicios brindados asegurando una respuesta oportuna de las
actividades a su cargo, en cumplimiento de sus funciones.

RCIA
5843

=002, ANTECEDENTES

La Superintendencia Nacional de Salud, para garantizar el adecuado cumplimiento de sus funciones,
debe de contar con un servicio de notificacion de actos administrativos y correspondencia en general, con
alcance del servicio a nivel local y nacional, para atender los requerimientos internos de traslado de la
comunicacion escrita hacia nuestras oficinas desconcentras, organizaciones publica y privadas, asi como
con la ciudadania en general.

3. ALCANCES Y DESCRIPCION DEL SERVICIO
El servicio consistird en ejecutar las siguientes actividades:

a) Recojo de notificaciones y correspondencia.
Las notificaciones y correspondencia seran entregados en sobres y/o paquetes — en las sedes de

SUSALUD ubicadas en Av. Velasco Astete N° 1398, Surco y Av. Nicolas de Pierola N° 589, piso
UD 1, Cercado de Lima, dentro del horario establecido en el numeral 4, en forma oportuna y segura.

‘Superimensencia Nacionsl de Saud
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c) Devolucion de cargos de notificacion
Esta actividad comprende la devolucion de los cargos (acuses de recibo) que acrediten la

recepcion del acto notificado validamente.

Del mismo modo, comprende la devolucion de los documentos que no pudieron ser entregadas
por factores ajenos a la voluntad del proveedor.

d) Seguimiento y monitoreo del estado de servicio de notificacién

e) El proveedor debera brindar un acceso directo a un sistema de monitoreo, via web, por aplicativo
o enlace we que permita visualizar el estado del servicio.

f) El proveedor debera observar las exigencias legales para que la notificacidon sea considerada
como vélidamente efectuada.

3.1 AMBITO DE APLICACION DEL SERVICIO, se brindara a los lugares a nivel de:

3.1.1Servicio Local
Lima Metropolitana: Segun ANEXO 1
Callao: Segun ANEXO 1

3.1.2 Servicio Nacional, se brindara en las capitales de la provincia, distritos, centros
poblados menores segun ANEXO 2 y 3, y otros destinos por crearse.

4) TIPOS DE ENVIO Y PLAZOS MAXIMOS PARA LA ENTREGA DE CORRESPONDENCIA.

ZONAS DE
DISTRIBUCION

Y TIPO DE ENTREGA

TIEMPO DE ENTREGA

DEVOLUCION DEL CARGO

o inmediato - Lima
Metropolitana y Callao

Servicio Local — envio urgente

Hasta 1 dia habil luego recibida la
correspondencia

Hasta 2 dias habiles siguiente a la
recepcion del documento por parte
del destinatario.

Servicio Local — Lima
Metropolitana y Callao
(R1y R2 - Anexo 1)

Hasta 2 dias habiles luego recibida la
correspondencia.(1)

Hasta 3 dias habiles siguiente a la
recepcion del documento por parte
del destinatario.

Servicio Nacional normal
Provincias R1 (anexo 3)
(incluye Lima Provincia R3-
anexo 2)

Hasta 5 dias habiles luego de
recibida la correspondencia. (2)

Hasta 5 dias habiles siguiente a la
recepcion del documento por parte
del destinatario.

Servicio Nacional normal
Provincias R2 (anexo 3)

Hasta 7 dias habiles luego de
recibida la correspondencia. (3)

Hasta 7 dias habiles siguiente a la
recepcion del documento por parte
del destinatario.

Servicio Nacional normal
Provincias — R3, zonas de
dificil acceso (anexo 3)

Hasta 15 dias habiles luego de
recibida la correspondencia.(4)

Hasta 15 dias habiles siguiente a la
recepcion del documento por parte
del destinatario.

1 En el caso de |a notificacion de actos administrativos, debe considerarse dentro de este plazo la primera y segunda visita.
2 En el caso de la notificacion de actos administrativos, debe considerarse dentro de este plazo la primera y segunda visita.
3 En el caso de la notificacion de actos administrativos, debe considerarse dentro de este plazo la primera y segunda visita.
4 En el caso de la notificacion de actos administrativos, debe considerarse dentro de este plazo la primera y segunda visita.

Nota : El plazo para la entrega de la correspondencia se inicia a partir del dia siguiente habil del recojo de

la correspondencia

Por el principio de confidencialidad y la proteccion de datos, el envio de documentos se realizara en

sobres cerrados.
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3)

HORARIO Y PRESTACION DEL SERVICIO

5.1

5.2

Servicio urgente: el proveedor debera recoger la notificacién y/o correspondencia en las
oficinas de SUSALUD, de lunes a viernes entre las 10.00 y 11:30 horas. Esta documentacion
debera ser notificada en el mismo dia de su entrega.
Servicio Normal: el proveedor debera recoger la correspondencia en las oficinas de
SUSALUD de lunes a viernes entre las 16.00 y 17.00 horas.

6) DISTRIBUCION DE LA CORRESPONDENCIA
La documentacion y/o paquete debera ser entregadas de lunes a viernes en el horario de oficina del

destinatario si se trata de persona juridica, de ser persona natural debe realizarse de acuerdo al
horario de oficina de SUSALUD desde las 08.30 hasta las 17.30 horas.

7)

DEVOLUCION DE CARGOS
Los cargos seran devueltos de Lunes a Viernes de 09.00 a 17.00 horas en SUSALUD segun sedes de
recojo, previa insercion escaneada en la web de la empresa, aplicativo o link que la empresa ponga
a disposicion de Susalud para la consulta de cargos.

8) CANTIDAD DE CORRESPONDENCIA
Las entregas de documentos y paquetes a nivel nacional tienen por destino los domicilios legales de
empresas, personas naturales, asi como entidades de los Gobiernos Regionales y/o Locales,
Entidades de Salud y otros, etc., direcciones que seran sefialadas en los respectivos documentos por
enviar, asimismo se diferencia de la correspondencia normal de la correspondencia que requiere un
tratamiento especial para notificacion de procesos administrativos.

Requerimiento de envios segun zona de destino:
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il dosumento CANTIDAD CANTIDAD
[16:36:59 0500 : MENSUAL DE POR 12
ZONAS DE DISTRIBUCION TIPO ENViOS MESES
(Referencial) (Referencial)
LOCAL Lima Metropolitana y Callao Urgente 378 4536
(Anexo 01)
LOCAL Lima Metropolitana y Callao
R1 (Anexo 01) Normal 449 5388
LOCAL Lima Metropolitana y Callao
R2 (anexo 01) Normal 314 3768
LIMA PROVINCIAS R3 (Anexo 02) Normal 165 1980
PROVINCIA R1 (Anexo 03) Normal 175 2100
PROVINCIA R2 (Anexo 03) Normal 118 1416
PROVINCIA R3 (Anexo 03) Normal 66 792
TOTAL CORRESPONDENCIA 1665 19980

El volumen de envios se determina en funcién a las necesidades de los organos institucionales de

SUSALUD, los volumenes de envio podran ser mayores o menores al promedio mensual

en un

determinado mes, hasta alcanzar la cantidad de envios de documentos establecida en los presentes
téerminos de referencia.

CARACTERISTICAS DE LA CORRESPONDENCIA

o oo

El peso maximo por sobre hasta 1,000 gramos (1.0 kilo)
El peso méaximo por paquete no debe exceder de los 10,000 gramos (10 kilos)
El peso adicional de los 1000 gramos (1.0 kilo) de un sobre se puede considerar como un
paquete. El peso excedente se pagara en forma proporcional a la tarifa correspondiente

sefalada por el proveedor.

A la entrega de la correspondencia o documentacion y/o paquete, el proveedor emitira un
documento en el que se registrara la siguiente informacion:
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- Guia de Remision: Fecha de entrega de la correspondencia por el usuario.

- Numero de documentos (cantidad), sobres o paquetes.

- Fima vy sello del usuario autorizado para la entrega de documentos, sobres o paquetes
en SUSALUD vy del personal autorizado por el proveedor para la recibir la
comespondencia.

e A la entrega de la commespondencia o documentos yfo paquetes, SUSALUD emitira un reporte
detallado de cada documentacion y/o paguete entregade al proveedor, el cual deberd firmar
este documento que se acompaiia a la guia mencionada en el numeral precedente.

f.  Asimismo, se puede remitir el archivo en Excel de la entrega de la correspondencia via correo
electronico, al personal que la empresa designe como responsable del manejo de nuestra
informacidn.

10) MODALIDAD DE LAS NOTIFICACIONES Y/O ENVIOS
La documentacion a ser enviada se clasifican en: i) documentos gue constituyen actos
administrativos y; ii) la correspondencia general, que no son actos administrativos.

a. Los actos administrativos que emita la entidad deberan ser notificados respetando el
procedimiento sefialado en el TUD de la Ley N* 27444 Teniendo especial consideracion las

siguientes disposiciones:
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aitimo domicilio que la persona a quien deba nofificar haya sefialado ante el drgano
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administrativo en ofro procedimiento analogo en 1a propia entidad dentro del Gltimo afio.

& Firma Digital 212 En caso que el administrado no haya indicado domicilio o que éste sea inexistente, la
3 SUSALUD autoridad debera emplear el domicilio sefialado en el Documento Nacional de Identidad del
upeimsocia aciesi e abt administrado. De verificar que la notificacion no puede realizarse en el domicilio sefialado en
- el Documento Nacional de Identidad por presentarse alguna las circunstancias descritas en
ado digitalmente por . . - .= . - -
R R A et el numeral 23.1.2 del articulo 23, se debera proceder a la notificacion mediante publicacion.
0 Doy V- B 1591 0500 21.3 El acto de notificacion personal debe entregarse copia del acto notificado y sefialar la

fecha y hora en que es efectuada, recabando el nombre y firma de la persona con quien se
entiendas la diligencia. Si ésta se niega a firmar o recibir copia del acto notificado, se hara
constar asi en el acta, teniendose por bien notificado. En este caso la nofificacion dejara

/) Firma Digital constancia de las caracteristicas del lugar donde se ha notificado.
D SUSALUD 21.4 La notificacion personal, se entendera con la persona que deba ser nofificada o su
Spsfeenceria oo e sas representante legal pero de no hallarse presente cualquiera de los dos en el momento de
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21.5 En el caso de no encontrar al administrado u ofra persona en el domicilio sefialado en
el procedimiento, el notificado debera dejar constancia de ello en el acta y colocar un aviso
en dicho domicilio indicando 1a nueva fecha en que se hara efectiva la siguiente notificacion.
5i tampoco pudiera entregar directamente la notificacion en la nueva fecha se dejara debajo
de la puerta un acta conjuntamente con la notificacion, copia de los cuales sera incorporado
en el expediente.”

b. Los formatos de cedula de notificacidn, acta de primera visita, segunda visita y acta de
notificacién se acompafian como modelo a los TDR (Formatos A, B, C ) y deberan ser
entregados conjuntamente con los cargos de notificacion, debidamente suscritos y llenados
conforme a la normatividad sobre 1a materia, cuando dichos formatos sean exigibles al acto de
notificacion.

c. Los cargos devueltos digitalizados se consideraran como ayuda para efectos de coordinacion
con el area la enfrega del documento, pero no para efectos de conformidad de servicio, siendo
indispensable que el proveedor haga entrega de los cargos originales de las nofificaciones
diligenciadas (acuses de recibo)

11)DEVOLUCION DE CARGOS

11.1 Los cargos que se devuelvan deben de contener, obligatoriamente, cuando se ftrate de
notificaciones de actos administrativos, los siguientes datos:
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Persona Juridica
Firmado digiaimente por nEreDiA SEII0 de |a empresa (legible, consignando fecha y hora de recepcion del documento)

£} Firma Digital BARRIOS Gladys FAU 20377985843

2 ] SUSALUD ?/Ioohtivo: Soy el autor del documento

spemmemcancmasse FECha: 25.11.2021 16:39:39 Parsona Natural
- Firma de quien recibe el documento consignando fecha y hora de recepcion
- MNombre y apellidos de quien recibe el documento
- Parentesco y/o vinculo
- Nimero de DNI o Camé de extranjeria.

11.2 En caso que el destino de la documentacion se encuentre en zonas de dificil acceso al interior
del pais que afecte la devolucion de los cargos o que se produzcan situaciones de caso fortuito
o fuerza mayor (como por ejemplo  bloqueos de vias, huaycos, catastrofes, etc) que
imposibiliten la entrega nommal de los documentos, 1a empresa proveedora del servicio debera
comunicar y sustentar debidamente este hecho a la Superintendencia Nacional de Salud, dentro
de las primeras 24 horas de recibida la documentacidn y/o paguete para ser enviada ; caso
contrario, seran aplicables las penalidades establecidas en el Reglamento de la Ley de
Contrataciones del Estado por demora en el envio

11.3 Los cargos que emite SUSALUD, deben ser devueltos en perfecto estado de conservacion.

11.4 En caso no se logre la entrega de los documentos, debera adjuntarse la guia de devolucion
comespondiente, indicandose claramente el motivo por la no entrega o presentacion. Cabe
precisar que la imposibilidad de cumplir con la entrega de los documentos debe ser debidamente

) Firma Digital acreditada, a fin de que proceda la respectiva conformidad v pago.

M SUSA_LUD Ademas, comesponde sefialar que en los casos en los que se sefiale que “ no se encuentra la
St et direccién * o “no conocen la destinatario”, sera sujeto a evaluacion y comprobacion de la Entidad,
Fiado digiaimente PO ca a fin de que se proceda con la respectiva conformidad vy pago.

Marparit FAU 20377985843 soft

Mot
Fec|

Fin
COl

0: Doy V° B°
25112021 1515400500 19 5 S precisa que el proveedor incurrira en penalidad cuando el envio de la comrespondencia no se
haya ejecutado en el marco del TUO de |a Ley del Procedimiento Administrativo General — Ley
27444
11.6 En el casc que se devuelva la commespondencia abierta por el destinatario, se debera identificar
plenamente a la persona y exponer las razones de la devolucion.

12. OBLIGACIONES Y PROCEDIMIENTOS ESPECIFICOS

12.1 Los gastos que el proveedor realice para el cumplimiento de sus obligaciones que pudieran
afectar el costo de la presente convocatoria seran de su exclusiva responsabilidad.

[} Firma Digital

& SUSALUD 12.2 Queda establecido que el proveedor no podra reclamar suma alguna sobre el importe acordado,
e ni por errores que pudiera apreciarse en |la estimacion de los costos en su propuesta, ni por las
ado digitaimente por dificultades que pudieran presentarse en la provision de los suministros.

DOVA GAMBOA Janet Maribel

FAY 20377985843 soft

Mot
Fec|

0: Doy V° B°®
a: 25112021 160607050 12,3 repario y recojo de los documentacion y/o paquetes se realizara de acuerdo a lo solicitado por
la Superintendencia Nacional de Salud.

12.4 El proveedor asume la responsabilidad ante cualguier siniestro o pérdida que eventualmente
ocurriese con los documentos o paquetes (encomiendas) una vez retirados de SUSALUD, para
tal efecto, debera contar con los seguros commespondientes, el monto de dicho seguro es sin
costo para la Superintendencia Nacional de Salud. Se podra contar con un seguro multinesgo
gue cubra la documentacion y/o paguete y encomiendas en general.

12.5 En caso de pérdida de documentos o cargos de recepcion, el proveedor debera comunicar
inmediatamente a la Entidad, remitiendo en un plazo que no exceda de la fecha de devolucion de
los carges, la denuncia policial donde se precise, el (los) nimero(s) del (los) documento(s)
exfraviado o robados, sefialando si se tfrata de cargo(s) de recepcion o documento(s) no
entregado(s), nombre del destinatario, nimero del documento, asi como el nimero de guia
correspondiente. El cosio de los duplicados estara determinade por cada una de las
dependencias de acuerdo a cada tipo de documentos que tuviera que ser duplicado.

12.6 La prestacion del servicio se entendera como no efectiva, si no fue entregada o presentada la
documentacién y/o paquete (sin justificacion), o si se entregé a un destinario al que no debia ser
entregado.

12.7 El proveedor es responsable de efectuar el descargo a las observaciones del servicio en un plazo

maximo de 24 horas de notificada la observacion, caso contrario se considerara como un retraso
que sera pasible de penalidad.

@
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13. PENALIDADES Y SANCIONES

13.1 Considerando gue el servicio solicitado, por su naturaleza, requiere de las garantias y
seguridades del caso, asi como la oportuna y diligente atencién del proveedor, debera considerar
gue se aplicaran las siguientes penalidades hasta por un monto méximo equivalente al diez por

ciento (10%) del monto (Articulos N° 162 y 163) del Reglamento de la Ley de Confrataciones del
Estado).

13.2 En caso de incumplimiento de tiempos de entrega, devolucion de cargos y entrega de la planilla
resumen de los documentos enviados del mes a liquidar, SUSALUD aplicara penalidad por cada
dia atraso, de acuerdo a lo establecido en el articulo 162 del Reglamento de la ley de
Contrataciones el Estado, siendo que la penalidad por mora se calculara en funcion de cada
entrega respecto de lo cual se produjo el retraso injustificado.

Por retraso injustificado — Art. 162

Articulo 182.- Penalidad por mora en la ejecucion de la prestacion

En caso de refraso 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.
La penalidad se aplica automaticamente y se calcula de acuerdo a la siguiente formula:

_ _ Firmado digtaimente por verespenAlIdAd diaria = 0.10 x mon_tc: vigente ]
) Firma Digital E&RRIOS Gladys FAU 20377985843 F x DlaZD quente en dlas
SUSALUD Motivo: Soy el autor del documento

Swpermenmcanssna s FEChAl 25.11.2021 16:40:18 -05:00

Donde F tiene los siguientes valores:

§) Firma Digital a) Para plazos menores o iguales a sesenta (60) dias, para bienes, servicios en general,
SUSALUD consultorias y ejecucién de obras: F = 0.40.
‘Supermendencia Nacional d2 Sald
dmaco cigtamente por b) Para plazos mayores a sesenta (60) dias: )
et A 20377985543 sor b.1) Para bienes, servicios en general y consultorias: F = 0.25.
otivo: Doy V° B°

Fecha: 25.1

pcha: 25.11.2021 15:15:58 -05:00

0.2) Para obras: F = 0.15.

Tanto el monto como el plazo se refieren, seglin comresponda, al contrato o item que debid
ejecutarse o, en caso que estos involucraran obligaciones de ejecucion periodica, a la prestacion

0 ;Iﬁ; ﬁlii\uo parcial que fuera materia de retraso.

= PAMA €fectos del calculo de la penalidad diaria se considera el monto del contrato vigente.
CORDOVA GAMBOA sanet Maribel
%‘3? 2%779%58432053”9‘ el E| retraso se justifica a través de la solicitud de ampliacién de plazo debidamente aprobado.
jotivo: Doy

12021 1606330500 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
transcumido no le resulta imputable. En ese udltimo 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.

13.3 Otras Penalidades:

13.3.1 Mo recoger la correspondencia de la mesa de partes en &l horario establecido.
DETALLE PENALIDAD

Por cada dia®  1.5% de UIT

13.3.2 Pérdida de Documentos / Pérdida de Cargo (extravio, destruccion) u otro
DETALLE PENALIDAD

Por demora en la comunicacion a partir del plazo de la devolucion del cargo:

de 1a5dias 1.00% de UIT por cada documento
de 6a 10 dias 1.50% de UIT por cada documento
de 10 a 15 dias 2.00% de UIT por cada documento
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de 16 dias a mas 2.50% de UIT por cada documento

13.3.3 Por cada vez que no entregue el Acta de Notificacion a la Entidad cuando el
administrado no se encuentra en su domicilio © se haya negade a recibir la
documentacion

DETALLE PENALIDAD

Por cada documento: 0.50% de UIT

13.3.4 Por cada devolucion de sobre y/o cargo incompleta o deficiente (sin consignar los
datos completos de recepcion exigidos en el TUO de la Ley 27444

DETALLE PENALIDAD

Por cada documento: 1% de UIT

* Las penalidades, en cada una de los casos 1),2),3) y 4), seran aplicadas a la sumatoria total de
ocurrencias al cierre de cada mes, las cuales seran debidamente nofificadas al contratista y descontadas
de la factura del mes siguiente o seran deducidas de los pagos a cuenta, del pago final o en la liquidacién
final; si fuese necesario se cobrara del monto resultante de la ejecucidn de las garantias de fiel
cumplimiento.

En caso de pérdida, robo, destruccion, de documentos o cargos de recepcidn, el proveedor debera
comunicar inmediatamente a la Entidad, remitiendo en un plazo que no exceda de la fecha de devolucion
de los cargos, la denuncia policial donde se precise, el (los) nimero(s) del (los) documento(s) perdidos,
robados o desfruidos, sefialando si se frata de cargo(s) de recepcion o documento(s) no entregado(s),
nombre del destinatario, nimero del documento, asi como el nimero de guia correspondiente. El costo de
los duplicados y reenvio sera asumido por la empresa de mensajeria y cuyo cobro se efectuara
directamente del pago que se le deba efectuar a la empresa confratista.

14 CONDICIONES GENERALES DEL SERVICIO

14.1 El proveedor debera entregar durante el procedimiento de seleccion y para la suscripcion del
contrato la relacién detallada de las personas asignadas y autorizadas (mensajeros) a recoger
la documentacion y/o paquete de las oficinas de SUSALUD, equipos de comunicacion,
materiales y sistemas de control previstos para la prestacion del servicio.

14.2 Cuando el proveedor comunique a SUSALUD el cambio del personal autorizado a recoger la
documentacion de las oficinas de SUSALUD, asi como de mensajeros, debera comunicar
cuando menos de 2 dias de anticipacion a la fecha efectiva del camino, para que la entidad
autorice este cambio, de no autorizario la entidad el proveedor no puede proceder a realizar el
cambio. El personal que sea propuesto para cambio debera cumplir cuando menos las mismas
condiciones del que es reemplazado

._'31 ;'ﬂ;ﬁ‘iﬁ'uo 14.3 El proveedor debe prever que su personal cuente en todo momento con fotochek o
identificacion y con las medidas de proteccion y seguridad.

SupermEntencia Nacional 02 Sand

Firmado digitalmente por

MANRIQUE ROMAN Yessica

14.4 El proveedor debe contar con oficinas y agencias y/o representantes en la ciudad de Lima y en

Mardril AL 20377985843 soft las capitales de gobiemnos regionales a nivel nacional, la relacion de oficinas, agencias ylo
Fechp 25.11.2021 15:16:17 -05:00 representantes indicando nombres y apellidos completos, direccién, cddigo postal, directorio
(direccion, teléfonos y responsables) de todas las oficinas presentadas como parte de la
empresa contratista y comeo electrénico de cada uno de ellos., los mismos que deberan ser
presentados para la suscripcion del contrato.
/) Firma Digital

B 14.5 El proveedor designara un coordinador responsable para la supervision y control del servicio, el
SUSALUD b d . p e y

Superiniendencia Nacionsl 82 33

Firmadp digitaimente por

CORD‘*

FAU 20377985843 soft

Motivo
Fecha:

Do

Y Firma Digital

*SUSALUD

supesinendencia Naconal de Sahut

@

cual sera el autorizado a coordinar con el responsable de framite documentario de SUSALUD,
para supenvisar el cumplimiento del servicio & informar sobre la situacién de los documentos

VA GAMBOA Janet Maribel entregados para su reparto, cada vez que sea requendo.

y V° B
[o11:2021160659-0500 14 6 El servicio de distribucion incluye el embolsado de los documentos, garantizando que estos

lleguen en perfectas condiciones al destinatario. El embolsado de los documentos es parte del
costo del servicio del proveedor.

14.7 El proveedor es responsable de cualquier pérdida o deterioro que pudiera suffir los
documentos, imposibilitando que éstas lleguen a su destino. La pérdida, sustraccién o dafio
sera penalizado de acuerdo a lo estipulado en los presentes TDR.

Firmado digitalmente por HEREDIA
BARRIOS Gladys FAU 20377985843
soft

Motivo: Soy el autor del documento
Fecha: 25.11.2021 16:40:58 -05:00
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14.8 En caso de deterioro del documento, el proveedor no debera entregar los documentos al
destinatario, debiendo de comunicar inmediatamente a las dependencias de SUSALUD, a fin
de emitir un duplicado del mismo, cuyo costo sera asumido por la empresa Courier y cuyo
cobro se efectuara directamente del pago que se deba efectuar a la empresa proveedora. El
costo de los duplicados estara determinado por cada una de las dependencias de acuerdo a
cada tipo de documento que tuviera que ser duplicado.

14.9 El proveedor debera contar por lo menos con dos lineas telefonicas para que el personal de la
entidad pueda comunicarse directamente.

14.10 El proveedor debera contar y facilitar un correo electronico institucional de dominio propio que
sea considerado en el contrato a ser suscrito.

14.11 El proveedor debera cumplir con los protocolos sanitarios y demas disposiciones que dicten
los sectores y autoridades, competentes conforme al Decreto Supremo No. 103-2020-EF,
asimismo debera cumplir con el protocolo de ingreso y permanencia de proveedores de bienes
¥ servicios de SUSALUD en el marco de la emergencia sanitaria Covid 19, aprobado mediante
Resolucidn de Gerencia General No. 033-2020-SUSALUDIGG.

15. SOBRE EL PAGO

15.1 La liquidacion mensual se hard al Ulimo dia de cada mes, hasta que se agote el monto
contractual. La facturacidn mensual se efectuara en funcidn a la liquidacidn del servicio
realizado en el mes y previa conformidad por el responsable de la Gerencia General, previo
informe emitido por la Unidad Funcicnal de Atencion a la Ciudadania y Gestion Documental. En
la liquidacion solo se considerara los documentos enviados a conformidad de la entidad,
incluyendo los devueltos y rechazados, no se considerara los documentos que se encuentren
con cargos pendientes de devolucidn.

Los cargos pendientes de devolucidén se cancelaran en el siguientes periodo de acuerdo a la
una planilla resumen de la documentos enviados.

15.2 El proveedor remitira a la Unidad Funcional de Atencién a la Ciudadania y Gestion Documental,
dentro de los quince (15) dias calendario posteriores al mes a liquidar a los siguientes correos
electrénicos gheredia@susalud.gob.pe y eniz@susalud.gob.pe, para su conciliacién, una

Firma
MANR
Margd)
Motive
Fechal

pdulekl

planilla resumen de la documentos enviados segln tipo de servicio por la area usuarias, sedes
de envio y radios de destino para la conformidad de dicha unidad, precisandose para los fines

{P FimaDigital del caso la fecha de entrega del documento al servicio de mensajeria, fecha de notificacion del
1 SUSALUD documento, fecha de devolucion de los cargos, dias de dilacion en la notificacidon v en la
‘Supermendencia Nacional d2 Sald

devolucion del cargo, entre ofras ESPECiﬂCﬂCiOﬂES que indicara el area usuaria para el rﬂEJOr
b digitalmente por control del servicio.

QUE ROMAN Yessica
it FAU 20377985843 soft
DOy v B . . . . . .- - - =
25:11.2021 15116:40 -05:00 La Unidad Funcional de Atencion a la Ciudadania y Gestion Documental, un plazo no mayor a
05 dias calendario y en coordinacién con el contratista deberan realizar la conciliacién de la
) Firma Digital planilla resumen mensual con la informacion de data de envios que maneja Tramite
SUSALUD Documentario. Una vez concluida la conciliacion el contratista debe presentar Ia liquidacion
‘Supenmensencia Nacional o2 Sald . . o -
mensual conciliada final, mediante mesa de partes fisica o mesa de partes virtual en el
D oM Pt Maribel siguiente link:: https://app15.susalud.gob.pe:8082/registro, o aquel lmk habilitado por

U 20377985843 soft

fivo: Doy V° Susalud; en un plazo que no exceda los 03 dias calendario

B°
cha: 25.11.2021 16:07:22 -05:00

15.3 El proveedor presentara su comprobante de pago por el servicio realizado detallado los precios
unitarios incluidos los impuestos.

16. REQUISITOS MINIMOS DEL PROVEEDOR

16.1 HABILITACION

Requisitos:
« El postor debe contar con contrato de concesion postal vigente en el ambito de operacion

requerido (nacional) aprobado por la Direccidn General de Concesiones en Comunicaciones del
Ministerio de Transporte y Comunicaciones, o entidad competente.

+ Acreditacién
Copia del contrato de concesidn para la prestacién del servicio postal vigente y de la Resclucién
aprobando la concesion postal expedida por la Direccidn General de Concesiones en

Comunicaciones del Ministerio de Transportes y Comunicaciones o entidad competente.

Firmado digitaimente por HEREDIA

|y Firma Digital BARRIOS Gladys FAU 20377985843

)

SUSALU D ﬁlloc?tlvo: Soy el autor del documento

supsrentensaNaoona e s F€Cha: 25.11.2021 16:41:39 -05:00
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rit FAU 20377985843 soft

: Doy V° B°
: 25.11.2021 15:17:02 -05:00

/M Firma Digital

> SUSALUD

Supeniniendencia Nacional 82 Sad

Firmado digitalmente por
[CORDOVA GAMBOA Janet Maribel
FAU 20377985843 soft

* SUSALUD ¥

17. CAFPACIDAD TECNICA Y PROFESIONAL

17.1 EQUIFPAMIENTO ESTRATEGICO

Requisitos:
o Sistema de manejo de informacidén.- El postor debe contar con un sistema de

Informacion electronico y/o virtual o base de datos (Software) que muestre el estado de
los envios individualizados, en donde se pueda consultar la imagen escaneada del
cargo de recepcion una vez enfregado al destinatario, ademas de la fechas de primera y
segunda visita, segun corresponda. El proveedor proporcionara una clave de acceso al
sistema de informacion del estado de los envios, en un plazo que no excedera de los
{2) dias posteriores a la suscripcidn del contrato. El sistema debe estar
permanentemente operativo para cualquier consulta del rastreo de envios que se
requiera verificar, y permitird como minimo 1as siguientes consultas:

- Estado de envid segun codigo de registro,

- Porenvios de proceso;

- Por envios enfregados;

- Pordocumentos devueltos;

- Reporte de envios de documentos diario semanal y mensual; y,
- Visualizacidn del cargo de enfrega al destinario (escaneado)

Acreditacion:
+ Copia de documento que sustenten la propiedad, la posicion, el compromiso de compra
venta o alquiler u otro que acredite Ia disponibilidad del equipamiento estratégico.

17.2 EXPERIENCIA DEL POSTOR

Requisitos:
El postor debe acreditar un monto facturado acumulado equivalente a 5/ 500,000.00 (Quinientos
Mil y 00/100 scles) por la contratacion de servicios iguales o similares al objefo de la
convocatoria, durante los ocho (8) afios anteriores a la fecha de la presentacion de ofertas que
se computaran desde la fecha de la conformidad o emision del comprobante de pago, segun
corresponda.

Se consideran servicios similares a los siguientes, servicio de mensajeria en los ambitos local,
nacional a través del servicio puerta a puerta, servicio de mensajeria y/o encomienda y/io
paqueteria a nivel local y nacional

Acreditacion:

La experiencia del postor en la especialidad se acreditara con copia simple de (i) contratos u
ordenes de servicios, ¥y su respectiva conformidad o constancia de prestacidn; o (i)
comprobantes de pago cuya cancelacion se acredite documental y fehacientemente, con
voucher de deposito, nota de abono, reporte de estado de cuenta, cualquier otro documento
emitido por Entidad del sistema financierc que acredite el abono o mediante cancelacion en el

oohe 25 412021 1607440500 MISMO comprobante de pago, correspondientes a un maximo de veinte (20) contrataciones.
17.3 EXPERIENCIA DEL PERSONAL
Requisitos:
+ COORDINADOR - PERSONAL CLAVE
Que prestara atencion directa a SUSALUD durante la ejecucion der servicio. Debera
contar con una experiencia minima de tres (03) afios realizando actividades de
supervision y/o coordinacion en servicios de Courier y/o mensajeria.
Acreditacidn:
+ La experiencia del personal clave se acreditard con cualquiera de los siguientes
documentos: (i) copia simple de contrato y su respectiva conformidad o (ii) constancia o
(i) certificados o (iv) cualquier otra documentacién que, de manera fehaciente
demuestre la experiencia del personal propuesto.
g Firma Digita BARRIOS Siadys FAL 20371663643

Motivo: Soy el autor del documento
Fecha: 25.11.2021 16:42:20 -05:00
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18.

19.

20.

21.

22

23.

PLAZO DE EJECUCION DEL SERVICIO

El plazo sera de 365 dias calendarios (12 meses) o hasta que se agote el monto, o que ocurra

primero, iniciandose a partir del dia siguiente de la culminacion del contrato vigente que vence el dia
13 de enero del 2022,

LUGAR DE PRESTACION DEL SERVICIO

La presentacion de servicio se realizard en las sedes de Susalud, ubicadas en Av. Velasco Astete N°
1398, Surco y Av. Nicolas de Piérola N° 589, piso 1, Cercado de Lima y los diferentes destinatarios,
persona juridica y persona natural, a nivel local y nacional

CONFORMIDAD DEL SERVICIO

La conformidad sera emitida por la Gerencia General, previo informe de la Unidad Funcional de
Atencion a la Ciudadania y Gestion Documental, en un plazo de 07 dias a partir de recibido la
liguidacion mensual conciliada final de los documentos enviados segun tipo de senvicio por areas
usuarias, a ftravés de la mesa de partes, mediante el siguiente  enlace:
https://app15. susalud_gob pe:8082/registro.

FORMA DE PAGO

Los servicios prestados por el confratista seran cancelados por la Superintendencia Nacional de
Salud en forma mensual, previa presentacion del comprobante de pago y liquidacion mensual de
envios por parte del proveedor, en un plazo no mayor a los diez (10) dias calendario de emitida la
conformidad

PLAZO Y RESPONSAEBILIDAD DEL POSTOR

El proveedor es responsable por la calidad ofrecida y por los vicios ocultos por un plazo de un afio
contados a partir de la Ultima conformidad otorgada por la Entidad.

CLAUSULA 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 drganos de administracion, apoderados,
representantes legales, funcionarios, asesores o personas vinculadas a las que se refiere el articulo 7
del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, ofrecido, negociado o efectuado, cualquier
pago o, en general, cualquier beneficio o incentivo ilegal en relacion al contrato.

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

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

Para determinar que los postores cuentan con las capacidades necesarias para ejecutar el contrato, el
organo encargado de las contrataciones o el comité de seleccion, segin corresponda, incorpora los
requisitos de calificacién previstos por el area usuaria en el requerimiento, no pudiendo incluirse requisitos
adicionales, ni distintos a los siguientes:

3.2. REQUISITOS DE CALIFICACION

A CAPACIDAD LEGAL

HABILITACION

Requisitos:

Contrato de concesion postal vigente en el &mbito de operacion requerido (nacional), aprobado por la
Direccion de Concesiones en Comunicaciones del Ministerio de Transportes y Comunicaciones, 0
entidad competente.

Importante

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

Acreditacion:

Copia del contrato de concesion para la prestacion del servicio postal vigente y de la Resolucion
aprobando la concesion postal expedida por la Direccion General de Concesiones en comunicaciones
del Ministerio de Transportes y Comunicaciones o entidad competente.

Importante

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

Sistema_de _manejo_de informacién. - El postor debe contar con un sistema de informacion
electrénico y/o virtual o base de datos (Software) que muestre el estado de los envios individualizados,
en donde se pueda consultar la imagen escaneada del cargo de recepcién una vez entregado al
destinatario, ademas de la fecha de primera y segunda visita, segun corresponda. El proveedor
proporcionara una clave de acceso al sistema de informacion del estado de los envios, en un plazo
que no excedera de los (2) dias posteriores a la suscripcidn del contrato. El sistema debe permanecer
permanentemente operativo para cualquier consulta del rastreo de envios que se requiera verificar, y
permitira como minimo las siguientes consultas:

- Estado de envio segun cédigo de registro;

- Por envios de proceso;

- Por envios entregados;

- Por documentos devueltos;

- Reporte de envios de documentos diario, semanal y mensual; y,

- Visualizacion del cargo de entrega al destinatario (escaneado)
Acreditacion:

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

Importante

En el caso que el postor sea un consorcio los documentos de acreditacion de este requisito
pueden estar a nombre del consorcio o de uno de sus integrantes.

B.2

EXPERIENCIA DEL PERSONAL CLAVE

SUSALUD

‘Sypenmiendencia Nacionsl o2 3l

Maribel

-0%:00

Requisitos:
COORDINADOR

Experiencia minima de tres (3) afios en actividades de supervision y/o coordinacion en servicios de
Courier y/o mensajeria del personal clave requerido como coordinador.

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

Acreditacién:

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

Importante

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

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

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

e Al calificar la experiencia del personal, se debe valorar de manera integral los documentos
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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 realizo el
personal corresponden con la funciéon propia del cargo o puesto requerido en las bases.

EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD
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Requisitos:

El postor debe acreditar un monto facturado acumulado equivalente a S/ 500,000.00 (Quinientos 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° 1 tener la condicion de micro y pequefia empresa,
se acredita una experiencia de S/ 60, 000.00 (sesenta 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 emisién del comprobante
de pago, segun corresponda. En el caso de consorcios, todos los integrantes deben contar con la
condicion de micro y pequefia empresa.

Se consideran servicios similares a los siguientes, servicio de mensajeria en los &mbitos local, nacional
a traves del servicio puerta a puerta, servicio de mensajeria y/o encomienda y/o paqueteria a nivel local
y nacional

Acreditacion:

La experiencia del postor en la especialidad se acreditara con copia simple de (i) contratos u 6rdenes de
servicios, y su respectiva conformidad o constancia de prestacion; o (ii) 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 considerard, para la evaluacion, las
veinte (20) primeras contrataciones indicadas en el Anexo N° 7 referido a la Experiencia del Postor en
la Especialidad

En el caso de servicios de ejecucion periddica 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 seleccién convocados antes del

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

“«

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

(.-)

“Situacién diferente se suscita ante el sello colocado por el cliente del postor [sea utilizando el término “cancelado” o
‘pagado’] supuesto en el cual si se contaria con la declaracién de un tercero que brinde certeza, ante la cual debiera
reconocerse la validez de la experiencia”.
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20.09.2012, la calificacion se cefiird 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 acompaar 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° 8.

Cuando en los contratos, érdenes 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 suscripcién del contrato, de
emision de la orden de servicios o de cancelacién del comprobante de pago, segun corresponda.

Sin perjuicio de lo anterior, los postores deben llenar y presentar el Anexo N° 7 referido a la Experiencia

del Postor en la Especialidad

Importante

e 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 documentos presentados la denominacion del objeto contractual no coincida
literalmente con el previsto en las bases, se debera validar la experiencia si las actividades
que ejecuto 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, segun la promesa de consorcio, a ejecutar el objeto materia de la
convocatoria, conforme a la Directiva “Participacion de Proveedores en Consorcio en las
Contrataciones del Estado”.

Importante

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

El cumplimiento de los Términos de Referencia se realiza mediante la presentacién de una
declaracion jurada. De ser el caso, adicionalmente la Entidad puede solicitar documentaciéon que
acredite el cumplimiento del algin componente de estos. Para dicho efecto, consignara de manera
detallada los documentos que deben presentar los postores en el literal ) del numeral 2.2.1.1 de
esta seccion de las bases.

Los requisitos de calificacién determinan si los postores cuentan con las capacidades necesarias
para ejecutar el contrato, lo que debe ser acreditado documentalmente, y no mediante declaracién
jurada.

Firma Digital Firmado digitalmente por HEREDIA

su5A LUD Firma Digital BARRIOS Gladys FAU 20377985843
M soft

. . SUSALUD Motivo: Soy el autor del documento
Superimandencia Nacionsl o2 Saud MSE decansoomicesae F€Cha: 25.11.2021 16:45:49 -05:00

Firmado digitalmente por
MANRIQUE ROMAN Yessica
Margarit FAU 20377985843 soft
Motivo: Doy V° B®

Fecha: 25.11.2021 15:18:57 -05:00




/

SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 012-2021-SUSALUD

CAPITULO IV
FACTORES DE EVALUACION

La evaluacién 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:
P PUNTAJE / METODOLOGIA
FACTOR DE EVALUACION PARA SU ASIGNACION
A. PRECIO
Evaluacion: La evaluacion consistira en

Se evaluara considerando el precio ofertado por el postor.
Acreditacion:

Se acreditarqd mediante el registro en el SEACE y el documento que
contiene el precio de la oferta (Anexo N° 6).

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

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

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

100 puntos

Importante

Los factores de evaluacion elaborados por el drgano encargado de las contrataciones o el comité de
seleccion, segun corresponda, son objetivos y guardan vinculacion, razonabilidad y proporcionalidad con
el objeto de la contratacion. Asimismo, estos no pueden calificar con puntaje el cumplimiento de los

Términos de Referencia ni los requisitos de calificacion.
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CAPITULO V
PROFORMA DEL CONTRATO

Importante

Dependiendo del objeto del contrato, de resultar indispensable, puede incluirse cldusulas adicionales
o la adecuacion 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 contratacion del servicio de[CONSIGNAR LA
DENOMINACION DE LA CONVOCATORIA], que celebra de una parte [CONSIGNAR EL NOMBRE

DE LA ENTIDAD], en adelante LA ENTIDAD, con RUC N°[......... ], con domicilio legal en [......... 1
representada por [.............. ], identificado con DNI N° [......... ], y de otra parte
[ , con RUC N° [ ], con domicilio legal en
[ ], inscrita en la Ficha N° [........................... ] Asiento N° [................]
del Registro de Personas Juridicas de la ciudad de [.................. ], debidamente representado por
su Representante Legal, [..........cooeiiiiiiiiieeiiiieininnns ], con DNI N° [........oooeni, ], segun poder
inscrito en la Ficha N° [.............. ], Asiento N° [............ ] del Registro de Personas Juridicas de la
ciudad de [............ ], a quien en adelante se le denominara EL CONTRATISTA en los términos y

condiciones siguientes:

CLAUSULA PRIMERA: ANTECEDENTES

Confecha [.......coocveninnnn. ], el érgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccién,
segun corresponda, adjudico la buena pro de la ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 012-
2021-SUSALUD para la contratacién de SERVICIO DE NOTIFICACION DE DOCUMENTOS
A NIVEL LOCAL Y NACIONAL, a [INDICAR NOMBRE DEL GANADOR DE LA BUENA PRO],
cuyos detalles e importe constan en los documentos integrantes del presente contrato.

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

~1_AUSULA TERCERA: MONTO CONTRACTUAL
monto total del presente contrato asciende a [CONSIGNAR MONEDA Y MONTO], que incluye

SUSALUD Jos los impuestos de Ley.

‘SUpEnTIENDENGia NaConal 02 53N

nruebas 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 PAGOX

LA ENTIDAD se obliga a pagar la contraprestacion a EL CONTRATISTA en soles, en pagos
periodicos, luego de la recepcién formal y completa de la documentacién correspondiente, segun
lo establecido en el articulo 171 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

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

10
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en el articulo 39 de la Ley de Contrataciones del Estado y en el articulo 171 de su Reglamento, los
gue se computan desde la oportunidad en que el pago debi6 efectuarse.

CLAUSULA QUINTA: DEL PLAZO DE LA EJECUCION DE LA PRESTACION

El plazo de ejecucién del presente contrato es de 365 dias calendarios (12 meses) o hasta que se
agote el monto, lo que ocurra primero, iniciandose a partir del dia siguiente de la culminacién del
contrato vigente que vence el dia 13 de enero del 2022.

CLAUSULA SEXTA: PARTES INTEGRANTES DEL CONTRATO

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

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

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

Importante

Al amparo de lo dispuesto en el numeral 149.4 del articulo 149 del Reglamento de la Ley de
Contrataciones del Estado, en el caso de contratos periédicos 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 MONTOQ], a través de la retencion que debe
efectuar LA ENTIDAD, durante la primera mitad del nimero 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:

Garantia fiel cumplimiento por prestaciones accesorias: [CONSIGNAR EL MONTOQO], a través
de la [INDICAR EL TIPO DE GARANTIA PRESENTADA] N° [INDICAR NUMERO DEL
DOCUMENTO] emitida por [SENALAR EMPRESA QUE LA EMITE], 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 garantia de fiel cumplimiento
de prestaciones accesorias, debe consignarse lo siguiente:

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

Importante

De conformidad con el articulo 152 del Reglamento, no se constituira garantia de fiel cumplimiento del
contrato ni garantia de fiel cumplimiento por prestaciones accesorias, en contratos cuyos montos sean
iguales 0 menores a doscientos mil Soles (S/ 200,000.00). Dicha excepcién también aplica a los
contratos derivados de procedimientos de seleccion por relacion de items, cuando el monto del item
adjudicado o la sumatoria de los montos de los items adjudicados no supere el monto sefialado
anteriormente.
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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.

CLAUSULA NOVENA: 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 la Gerencia
General, previo Informe de la Unidad Funcional de Atencién a la Ciudadania Y Gestion Documental
en el plazo maximo de 07 dias a partir de recibido la liquidacién mensual conciliada final de los
documentos enviados.

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 sofisticacién de las subsanaciones a realizar el plazo para
subsanar no puede ser menor de cinco (5) ni mayor de quince (15) dias. Si pese al plazo otorgado,
EL CONTRATISTA no cumpliese a cabalidad con la subsanacion, LA ENTIDAD puede otorgar al
CONTRATISTA periodos adicionales para las correcciones pertinentes. En este supuesto
corresponde aplicar la penalidad por mora desde el vencimiento del plazo para subsanar.

Este procedimiento no resulta aplicable cuando los 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 DECIMA: DECLARACION JURADA DEL CONTRATISTA

DVA GAMBOA Janet Maribe|

EL CONTRATISTA declara bajo juramento que se compromete a cumplir las obligaciones
derivadas del presente contrato, bajo sancién de quedar inhabilitado para contratar con el Estado
en caso de incumplimiento.

CLAUSULA UNDECIMA: RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS
La conformidad del servicio por parte de LA ENTIDAD no enerva su derecho a reclamar
Josteriormente por defectos o vicios ocultos, conforme a lo dispuesto por los articulos 40 de la Ley

El plazo maximo de responsabilidad del contratista es de 01 afio(s) contado a partir de la

212021 161101 0s00conformidad otorgada por LA ENTIDAD.

CLAUSULA DUODECIMA TERCERA: PENALIDADES

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

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 ampliacion de plazo debidamente aprobado.
Adicionalmente, se considera justificado el retraso y en consecuencia no se aplica penalidad,
cuando EL CONTRATISTA acredite, de modo objetivamente sustentado, que el mayor tiempo
transcurrido no le resulta imputable. En este (ltimo caso la calificacion del retraso como justificado
por parte de LA ENTIDAD no da lugar al pago de gastos generales ni costos directos de ningun
tipo, conforme el numeral 162.5 del articulo 162 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del
Estado.
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OTRAS PENALIDADES:
1.-No recoger la correspondencia de la mesa de partes en el horario establecido.

DETALLE PENALIDAD
Por cada dia* 1.5% de UIT

2.-Pérdida de Documentos / Pérdida de Cargo (extravio, destruccién) u otro
DETALLE PENALIDAD

Por demora en la comunicacion a partir del plazo de la devolucién del cargo:

3.- Por cada vez que no entregue el Acta de Notificacion a la Entidad cuando el administrado no se
encuentra en su domicilio o se haya negado a recibir la documentacion

DETALLE PENALIDAD
Por cada documento: 0.50% de UIT

Firma Digita| 4.- Por cada devolucion de sobre y/o cargo incompleta o deficiente (sin consignar los datos

MSJ’HHLAJ:HPM completos de recepcion exigidos en el TUO de la Ley 27444
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* Las penalidades, en cada una de los casos 1),2),3) y 4), seran aplicadas a la sumatoria total de ocurrencias
al cierre de cada mes, las cuales seran debidamente notificadas al contratista y descontadas de la factura del
mes siguiente o seran deducidas de los pagos a cuenta, del pago final o en la liquidacion final; si fuese necesario
se cobrara del monto resultante de la ejecucién de las garantias de fiel cumplimiento.

En caso de pérdida, robo, destruccion, de documentos o cargos de recepcion, el proveedor debera comunicar
inmediatamente a la Entidad, remitiendo en un plazo que no exceda de la fecha de devolucién de los cargos,
la denuncia policial donde se precise, el (los) nimero(s) del (los) documento(s) perdidos, robados o destruidos,
sefialando si se trata de cargo(s) de recepcion o documento(s) no entregado(s), nombre del destinatario,
numero del documento, asi como el nimero de guia correspondiente. El costo de los duplicados y reenvio sera
asumido por la empresa de mensajeria y cuyo cobro se efectuara directamente del pago que se le deba efectuar
a la empresa contratista.

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

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

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

CLAUSULA DECIMA TERCERA: RESOLUCION DEL CONTRATO

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

CLAUSULA DECIMA CUARTA: RESPONSABILIDAD DE LAS PARTES
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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 indemnizacién correspondiente. Ello no obsta la
aplicacién 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 QUINTA: ANTICORRUPCION

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

Asimismo, 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
corrupcion, directa o indirectamente o a través de sus socios, accionistas, participacionistas,
integrantes de los 6rganos de administracion, apoderados, representantes legales, funcionarios,
asesores y personas vinculadas a las que se refiere el articulo 7 del Reglamento de la Ley de
Contrataciones del Estado.

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

CLAUSULA DECIMA SEXTA: MARCO LEGAL DEL CONTRATO

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

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

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

Facultativamente, cualquiera de las partes tiene el derecho a solicitar una conciliacion dentro del
plazo de caducidad correspondiente, segun lo sefialado en el articulo 224 del Reglamento de 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 OCTAVA: FACULTAD DE ELEVAR A ESCRITURA PUBLICA
Cualquiera de las partes puede elevar el presente contrato a Escritura Pablica corriendo con todos
los gastos que demande esta formalidad.

CLAUSULA DECIMA NOVENA: 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:

11

Firma Digital
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De acuerdo con el numeral 225.3 del articulo 225 del Reglamento, las partes pueden recurrir al arbitraje ad hoc cuando las
controversias deriven de procedimientos de seleccién cuyo valor estimado sea menor o igual a cinco millones con 00/100
soles (S/ 5 000 000,00).
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DOMICILIO DE LA ENTIDAD: [ceeiiiiiiieeesiiiieeeennns ]

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

PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO]

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

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

lo firman por duplicado en sefial de conformidad en la ciudad de [................ ] al [CONSIGNAR
FECHAY].
“LA ENTIDAD” “EL CONTRATISTA”
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ANEXO N° 1
DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Seﬁoreg
COMITE DE SELECCION
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 012-2021-SUSALUD

Presente.-

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

Nombre, Denominacion o

Razo6n Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :
MYPE?2 Si | No |
Correo electrénico :

Autorizacion de notificacion por correo electrénico:

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

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

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

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

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

5. Natificacién de la orden de servicios3

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

hébiles de recibida la comunicacion.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Frmabigial
MSUSALUD Firma, Nombres y Apellidos del postor o
SperrmsercsNatins o251 Representante legal, segln corresponda
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12 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 consideracion, en caso el postor ganador de la buena pro solicite la retencién del diez por ciento (10%) del monto
del contrato, en calidad de garantia de fiel cumplimiento, en los contratos peridédicos de prestacion 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 articulo 91 del Reglamento.

13 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 servicios.
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Importante

Seﬁoreg
COMITE DE SELECCION

Presente.-

El que se suscribe, [..............

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

ANEXO N° 1

DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 012-2021-SUSALUD

], representante comun del consorcio [CONSIGNAR EL NOMBRE DEL
CONSORCIO], identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE
[CONSIGNAR NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], DECLARO BAJO JURAMENTO que la
siguiente informacion se sujeta a la verdad:

IDENTIDAD] N°

Datos del consorciado 1

Nombre, Denominacion o
Razo6n Social :

Domicilio Legal :

Firma Digital UC

| Teléfono(s) :

Si

No

sve SUSALUD IYPET

semmma =, €0 €lectronico :
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Motivd| Doy V° B®
Fechalf 25.11.2021 15:24:17 -CS:Wombre, DenomlnaCIén
Raz6n Social :

Domicilio Legal :

RUC:

| Teléfono(s) :

MYPE

No

Correo electronico :

Firma Digital
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_ B Nombre, Denominacion
Firmadajdigitalmente por
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RUC:

| Teléfono(s) :

MYPE*6

Si

No

Correo electronico :
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> Ibidem.

16 1
|b|dem- Firma Digital

e SUSALUD

\ uperimengencia Nacionsl oe Saug

Firmado digitalmente por HEREDIA
BARRIOS Gladys FAU 20377985843
soft

Motivo: Soy el autor del documento
Fecha: 25.11.2021 16:53:46 -05:00

En los contratos periddicos de prestacion de servicios, esta informacién seréa 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 consideracion, en caso el consorcio ganador de la buena
pro solicite la retencién del diez por ciento (10%) del monto del contrato, en calidad de garantia de fiel cumplimiento, 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 articulo 91 del Reglamento. Para dichos
efectos, todos los integrantes del consorcio deben acreditar la condicién de micro o pequefia empresa.
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... [CONSIGNAR Si O NOJ autorizo que se notifiquen al correo electrénico indicado las siguientes
actuaciones:

1.
2.
3

4.
5

Solicitud de la descripcion a detalle de todos los elementos constitutivos de la oferta.
Solicitud de subsanacién de los requisitos para perfeccionar el contrato.
Solicitud al postor que ocup6é el segundo lugar en el orden de prelaciébn para presentar los

documentos para perfeccionar el contrato.

Respuesta a la solicitud de acceso al expediente de contratacion.

Notificacién de la orden de servicios?’

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del representante

comin del consorcio

Importante

La notificacion dirigida a la direccién de correo electrénico consignada se entendera validamente

efectuada cuando la Entidad reciba acuse de recepcion.
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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 servicios.
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ANEXO N° 2

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

Sefores

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 012-2021-SUSALUD
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, asi como a respetar el
principio de integridad.

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.

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

Participar en el presente proceso de contratacion en forma independiente sin mediar consulta,
comunicacion, acuerdo, arreglo o convenio con ningun proveedor; y, conocer las disposiciones
del Decreto Legislativo N° 1034, Decreto Legislativo que aprueba la Ley de 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 seleccion y a
perfeccionar el contrato, en caso de resultar favorecido con la buena pro.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

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

.
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ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 012-2021-SUSALUD

ANEXO N° 3

DECLARACION JURADA DE CUMPLIMIENTO DE LOS TERMINOS DE REFERENCIA

Sefores

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 012-2021-SUSALUD
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 1l de la seccion especifica de las bases y los documentos

del procedimiento.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

Adicionalmente, puede requerirse la presentacion de documentacion que acredite el cumplimiento
de los términos de referencia, conforme a lo indicado en el acapite relacionado al contenido de las

ofertas de la presente seccion de las bases.
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ANEXO N° 4

DECLARACION JURADA DE PLAZO DE PRESTACION DEL SERVICIO

Seﬁoreg
COMITE DE SELECCION
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 012-2021-SUSALUD

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 seleccioén en el plazo de:

365 dias calendarios (12 meses) o hasta que se agote el monto, lo que ocurra primero, iniciandose a partir del
dia siguiente de la culminacion del contrato vigente que vence el dia 13 de enero del 2022.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comln, segin corresponda
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ANEXO N° 5

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

Sefores

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 012-2021-SUSALUD
Presente.-

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

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

a) Integrantes del consorcio

1. [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL CONSORCIADO 1].
2. [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL CONSORCIADO 2.

b) Designamos a [CONSIGNAR NOMBRES Y APELLIDOS DEL REPRESENTANTE COMUN],
identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD] N° [CONSIGNAR
NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], como representante comin del consorcio para
efectos de participar en todos los actos referidos al procedimiento de seleccion, suscripcion y
ejecucidn 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 comun en [........cccccoevviiiiieeens ].

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

OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL

0, 18
L CONSORCIADO 1] [%]
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18 Consignar Unicamente el porcentaje total de las obligaciones, el cual debe ser expresado en nimero entero, sin decimales.
19 Consignar Unicamente el porcentaje total de las obligaciones, el cual debe ser expresado en nimero entero, sin decimales.

20 Este porcentaje corresponde a la sumatoria de los porcentajes de las obligaciones de cada uno de los integrantes del consorcio.
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[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

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

De conformidad con el articulo 52 del Reglamento, las firmas de los integrantes del consorcio

deben ser legalizadas.
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ANEXO N° 6

PRECIO DE LA OFERTA

Sefores

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 012-2021-SUSALUD
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
legislacién vigente, asi como cualquier otro concepto que pueda tener incidencia sobre el costo del
servicio a contratar; excepto la de aquellos postores que gocen de alguna 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 o comun, segln corresponda

Importante

e El postor que goce de alguna exoneracioén 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 EXONERACIONY".

Firma Digital

MSSUSALUD

uperinientencia Nacional de 53l

Firmado digitalmente por
MANRIQUE ROMAN Yessica
Margarit FAU 20377985843 soft
Motivo: Doy V° B®

Fecha: 25.11.2021 15:27:32 -05:00

Firma Digital

MSSUSALUD

uperimiendencia Nacional ds g

Firmado digitalmente por
CORDOVA GAMBOA Janet Maribel
FAU 20377985843 soft

Motivo: Doy V° B®

Fecha: 25.11.2021 16:17:57 -05:00

Firmado digitalmente por HEREDIA
Firma Digital BARRIOS Gladys FAU 20377985843

M susALu i/lol?t\vo: Soy el autor del documento

supenimnsencahaooaisessug | FEChal 25.11.2021 16:58:08 -05:00




/ SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 012-2021-SUSALUD

Sefiores

COMITE DE SELECCION
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 012-2021-SUSALUD
Presente.-

ANEXO N° 7

EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD

Mediante el presente, el suscrito detalla la siguiente EXPERIENCIA EN LA ESPECIALIDAD:

FECHA DEL | FECHA DE LA MONTO
N° CONTRATO / O/S / TIPO DE
OBJETO DEL CONTRATO |CONFORMIDAD|  EXPERIENCIA FACTURADO
o 24
N CLIENTE CONTRATO | COMPROBANTE DE ocp DE SEREL |PROVENIENTEZ pDE; | MONEDA | IMPORTE CAMBIO 1)\ cumuLADO
PAGO e VENTA 2%
1
3

21

22

23

24

25

26

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

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

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

Se refiere al monto del contrato ejecutado incluido adicionales y reducciones, de ser el caso.

El tipo de cambio venta debe corresponder al publicado por la SBS correspondiente a la fecha de suscripcion del contrato, de la emisién de la Orden de Servicios o de cancelacién del comprobante

de pago, segun corresponda.

Consignar en la moneda establecida en las bases.
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~

o FECHA DEL | FECHA DE LA MONTO
w | cuewie | OBIETODEL | iCoupl O iNTEDE | CONTRATO CONFORMIDAD) | EXPERIENCIA | \ionepa | IMPORTE® | CAMEID |FACTURADO
PAGO CASOZ VENTA 2%
4
5
6
7
8
9
10
20
TOTAL

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]
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ANEXO N° 8

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

Sefores

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 012-2021-SUSALUD
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, segln corresponda

Importante

A efectos de cautelar la veracidad de esta declaracion, el postor puede verificar la informacion de
la Relacion de Proveedores Sancionados por el Tribunal de Contrataciones del Estado con Sancién
Vigente en http://portal.osce.gob.pe/rnp/content/relacion-de-proveedores-sancionados.

También le asiste dicha facultad al érgano encargado de las contrataciones o al 6rgano 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.
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ANEXO N° 9

SOLICITUD DE BONIFICACION DEL CINCO POR CIENTO (5%) POR TENER LA CONDICION DE

MICRO Y PEQUENA EMPRESA

Sefiores

COMITE DE SELECCION

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 012-2021-SUSALUD
Presente.-

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA], solicito la asignacion de la bonificaciéon 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 comun, segln corresponda

Importante

Para asignar la bonificacién, el érgano encargado de las contrataciones o comité de seleccion,
segun 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

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