SIMBOLOGIA UTILIZADA:

N° | Simbolo

Descripcién

1| [ABCT/ [l

La informacién solicitada dentro de los corchetes sombreados debe ser
completada por la Entidad durante la elaboracién de las bases.

2 | [ABC] /[.

Es una indicacién, o informacién que deberd ser completada por la
Entidad con posterioridad al otorgamiento de la buena pro para el caso
especifico de la elaboracién de la PROFORMA DEL CONTRATO; o por los
proveedores, en el caso de los ANEXOS de la oferta.

Se refiere a consideraciones importantes a tener en cuenta por el érgano
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m \ m Z m m CARACTERISTICAS DEL DOCUMENTO:

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

Caracteristicas Parametros

Superior : 2.5 cm Inferior: 2.5 cm
lzquierda: 2.5 cm Derecha: 2.5 cm

1 Margenes

2 Fuente Arial

Aprobado mediante Directiva N° 001 -2019-OSCE/CD

Normal: Para el contenido en general
3 Estilo de Fuente Cursiva: Para el encabezado y pie de pagina
Para las Consideraciones importantes (item 3 del cuadro anterior)

Automdtico: Para el contenido en general

lor Fuent 3 g . it "
4 Color de e Azul : Para las Consideraciones importantes (item 3 del cuadro anterior)

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

1 Ogany
. Sugrrvine o las
5 Lonbilssinnss
. T

5 Tamafio de Letra

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

YV L A A e e B 4 b 107 45

7 Interlineado m
Z Anterior : 0 :
8 Espaciado Posterior : 0 H
9 T — Para los nombres de las Secciones y para resaltar o hacer hincapié en algin
orayade concepto ]
INSTRUCCIONES DE USO:
SUB DIRECCION DE NORMATIVIDAD — DIRECCION TECNICO NORMATIVA 1. Una vez registrada la informacion solicitada dentro de los corchetes sombreados en gris, el texto deberg

quedar en letra tamafio 10, con estilo normal, sin formato de negrita y sin sombrear.

ORGANISMO SUPERVISOR DE LAS CONTRATACIONES DEL ESTADO - OSCE

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

Elaboradas en enero de 2019
Maodificadas en marzo 2019, junio 2019, diciembre 2019, julio 2020, julio y diciembre 2021y junio de 2022




GERENCIA SUDB REGIONAL CHAMNaA
ABJUBDICACION STMPLIFICABA N° 51202 1-GSRCH-

BASES ESTANDAR DE >OLCDmﬁ>O_Oz SIMPLIFICADA
PARA LA CONTRATACION DE BIENES

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 51-2021-GSRCH

CUARTA CONVOCATORIA

CONTRATACION DE BIENES

ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL TIPO | PARA EL
PROYECTO: MEJORAMIENTO DE LOS SERVICIOS DE SALUD EN
LOS PUESTOS DE SALUD DE NIVEL I-1 DE LAS COMUNIDADES

CHILLIHUA Y LLAMCAMA, DEL DISTRITO PAMPACHIRI,

PROVINCIA ANDAHUAYLAS, REGION APURIMAC.

GERENCIA SUB BEGIONAL CHANKA
ABJUBICACION SIMPLIFICADA N° 51202 1-GSROH-

DEBER DE COLABORACION

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

En este contexto, se encuentran obligados a prestar su colaboracion al OSCE y a la Secretaria
Técnica de la Comision de Defensa de la Libre Competencia del INDECOPI, en todo momento
segun corresponda a sus competencias, a fin de comunicar presuntos casos de fraude, colusién
y corrupcion por parte de los funcionarios y servidores de la Entidad, asi como los proveedores y
demas actores que participan en el proceso de contratacion.

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

La Entidad y todo proveedor que se someta a las presentes Bases, sea como participante, postor
y/o contratista del proceso de contratacion deben permitir al OSCE o a la Secretaria Técnica de
la 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 absolucion de posiciones
que se requieran, entre otras formas de colaboracion.

L)
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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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CAPITULOI )
ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

1.1.

1.2

1.3.

1.4.

1.5.

REFERENCIAS

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

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

CONVOCATORIA

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

REGISTRO DE PARTICIPANTES

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

Importante

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

s Los proveedores que deseen registrar su participacion deben ingresar al SEACE utilizando
su Certificado SEACE (usuario y contrasefia). Asimismo, deben observar las instrucciones
seflaladas en el documento de orentacion “Guia para el registro de participantes
electronico” publicado en https://www?2.seace.gob.pe/.

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

FORMULACION DE CONSULTAS Y OBSERVACIONES A LAS BASES

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

ABSOLUCION DE CONSULTAS, OBSERVACIONES E INTEGRACION DE BASES
La absolucion de consultas, observaciones e 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 bammmio:‘ 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.

1.6. FORMA DE PRESENTACION DE OFERTAS

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

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

Importante

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

e Encaso la informacién 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.

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

1.7. PRESENTACION Y APERTURA DE OFERTAS

El participante préSentara su oferta de manera electronica 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 mas de un
consorcio en un procedimiento de seleccion, o en un determinado item cuando se trate de
procedimientos de seleccion segun refacion de items.

En la apertura electronica de la oferta, el 6rgano encargado de las contrataciones o el oo:_;m
de seleccion, segun corresponda, verifica la presentacion de lo exigido en la seccion especifica
de las bases de conformidad con el numeral 73.2 del articulo 73 del Reglamento y determina
si las ofertas responden a las caracteristicas y/o requisitos funcionales y condiciones de las
Especificaciones Técnicas, detallados en la seccion especifica de las bases. De no cumplir con
lo requerido, la oferta se considera no admitida.

1

Para mayor informacion sobre la normativa de firmas y cerificados  digitales ingresar a:
https://www.indecopi.gob. pe/web/firmas-digitales/firmar-y-certificados-digitales

1.8.

1

[

1.10.

1.12

1.13.

GERENCIA SUDR REGIONAL CHANKA
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EVALUACION DE LAS OFERTAS

La evaluacion de las ofertas se realiza conforme a lo establecido en el numeral 74.1 y el literal
a) del numeral 74.2 del articulo 74 del Reglamento.

En el supuesto de que dos (2) o mas ofertas empaten, la determinacion del orden de prelacion
de las ofertas empatadas se efectua siguiendo estrictamente el orden establecido en el numeral
91.1 del articulo 91 del Reglamento.

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

CALIFICACION DE OFERTAS

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

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 subsanaciéon 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
electronico.

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

RECHAZO DE LAS OFERTAS

Previo al oﬂoamimao de la buena pro, el 6rgano encargado de las contrataciones o el comité
de mm_mno_o: 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 seleccion, segun corresponda, revisa el cumplimiento de los requisitos de
n de los postores que siguen en el orden de prelacion, en caso las hubiere.

OTORGAMIENTO DE LA BUENA PRO

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

CONSENTIMIENTO DE LA BUENA PRO
Cuando se hayan presentado dos (2) o mas ofertas, el consentimiento de la buena pro se

produce a los cinco (5) dias habiles siguientes de la notificacion de su otorgamiento, sin que
los postores hayan ejercido el derecho de interponer el recurso de apelacion.
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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 6rgano encargado de las contrataciones
0 el érgano de la Entidad al que se haya asignado tal funcion realiza la verificacion de la oferta
presentada por el postor ganador de la buena pro conforme lo establecido en el numeral 64.6 del
articulo 64 del Reglamento.

GERENCIA SUB REGIONAL CHANKA
ADJUDICACION SEMPLIFICADA N° 51-2021-6SROH-1

. CAPITULO Il
SOLUCION DE CONTROVERSIAS DURANTE EL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION

21.

2.2

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

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

Los actos que declaren la nulidad de oficio, la cancelacion del procedimiento de seleccion y

otros actos emitidos por el Titular de la Entidad que afecten la continuidad de este, se impugnan
ante el Tribunal de Contrataciones del Estado.

Importante

e Una vez otorgada la buena pro, el 6rgano 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 informacion 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.

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

e El recurso de apelacién se presenta ante la Mesa de Partes del Tribunal o ante las oficinas
desconcentradas del OSCE, o en la Unidad de Tramite Documentario de la Entidad, segun
corresponda.

PLAZOS DE INTERPOSICION DEL RECURSO DE APELACION

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

La apelacion contra los actos dictados con posterioridad al otorgamiento de la buena pro, contra
la declaracion de nulidad, cancelacion y declaratoria de desierto del procedimiento, se interpone
dentro de los cinco (5) dias habiles siguientes de haberse tomado conocimiento del acto que
se desea impugnar.
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GERENCIA SUB REGIONAL CHANKA
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CAPITULO 1l Importante

DEL CONTRATO 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 dervados 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 superen el monto sefialado anteriormente,
3.1. PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO conforme a lo dispuesto en el literal a) del articulo 152 del Reglamento.

Los plazos y el procedimiento para perfeccionar el contrato se realiza conforme a lo indicado en

el articulo 141 del Reglamento. |
3.2.3. GARANTIA POR ADELANTO

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

En 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
3 d estipulado en el articulo 153 del Reglamento.

lq

.y\
—

Cy,
s

—
ZREN
Con

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

3.3. 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 o 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

El 6rgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccién, segun comesponda, debe
consignar en la seccién especifica de las bases la forma en que se perfeccionaré el contrato, sea
con la suscripcion del contrato o la recepcion de la orden de compra. En caso la Entidad perfeccione
el contrato con la recepcion de la orden de compra no debe incluir la proforma del contrato
establecida en el Capitulo V de la seccion especifica de las bases.

Importante

. Corresponde a la Entidad verificar que las garantias presentadas por el postor ganador de la
Para perfeccionar el contrato, el postor ganador de la buena pro debe Ppresentar los documentos buena pro y/o contratista cumplan con los requisitos y condiciones necesarios para su aceptacion
sefialados en el articulo 139 del Reglamento y los previstos en la seccion especifica de las bases. y eventual ejecucion, sin perjuicio de la determinacion de las responsabilidades funcionales que
correspondan.

3.2. GARANTIAS

Advertencia

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

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

3.2.1. GARANTIA DE FIEL CUMPLIMIENTO 1. La clasificadora de riesgo que asigna la clasificacion a la empresa que emite la garantia

debe encontrarse listada en el portal web de la SBS (hitp./fwww sbs gob.pe/sistema-

Como requisito indispensable para perfeccionar el contrato, el postor ganador debe financiero/clasificadoras-de-rigsgo).

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 2. Se debe identificar en la pagina web de la clasificadora de riesgo respectiva, cuél es ia
conformidad de la recepcion de la prestacion a cargo del contratista. clasificacion vigente de la empresa que emite la garantia. considerando la vigencia a la fecha

de emision de la garantia

3.2.2. GARANTIA DE FIEL CUMPLIMIENTO POR PRESTACIONES ACCESORIAS 3. Para fines de lo establecido en el articulo 148 del Reglamento. la clasificacién de riesgo
B, incluye las clasificaciones B+ y B.
En las contrataciones que conllevan la ejecucion de prestaciones accesorias, tales como

mantenimiento, reparacion o actividades afines, se otorga una garantia adicional por una 4. Sifa empresa que otorga la garantia cuenta con mas de una clasificacion de riesgo emitida
suma equivalente al diez por ciento (10%) del monto del contrato de la prestacion por distintas empresas listadas en e/ portal web de la SBS, bastard que en una de ellas
accesoria, la misma que debe ser renovada peridédicamente hasta el cumplimiento total de cumpla con la clasificacion minima establecida en el Reglamento.

las obligaciones garantizadas.
En caso exista alguna duda sobre la clasificacion de riesgo asignada a la empresa emisora
de la garantia, se deberd 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 ia SBS para emifir garantias,
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3.4.

3.5.

3.6.

3.7.

3.8.
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Advertencia

debe revisarse el portal web de
financiero/relacion-de-empresas-que-se-encueniran-autornzadas-a-emitir-cartas-fianza).

Los funcionarios competentes deben verificar la autenticidad de la garantia a través de los
mecarnismos 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 ninguin 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 seccién
especifica de las bases.

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

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, segln la forma establecida en la seccién especifica de las bases o en el contrato.

La Entidad paga las contraprestaciones pactadas a favor del contratista dentro de los diez (10)
dias calendario siguientes de otorgada la conformidad de los bienes, siempre que se verifiquen
las condiciones establecidas en el contrato para ello, bajo responsabilidad del funcionario
competente.

La conformidad se emite en un plazo maximo de siete (7) dias de producida la recepcién 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 responsa
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funcionario que debe emitir la conformidad.

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

| Advertencia

i 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 injusiificada.

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)

GERENCIA SUDR REGIONAL CHANKA
ADJUBDICACION SEMPLIFICADA N° 51-2021-6SRCH-1

CAPITULOI
GENERALIDADES

1.1. ENTIDAD CONVOCANTE
Nombre
RUC N°
Domicilio legal
Teléfono:

Correo electrénico:

GERENCIA SUB REGIONAL CHANKA
20185898343

JR. TUPAC AMARU N° 374 - ANDAHUAYLAS
083-421601

secretaria.logisticagsrch@gmail.com

1.2. OBJETO DE LA CONVOCATORIA
El presente procedimiento de seleccion tiene por objeto la contratacién de ADQUISICION DE
AMBULANCIA RURAL TIPO | PARA EL PROYECTO: MEJORAMIENTO DE LOS SERVICIOS
DE SALUD EN LOS PUESTOS DE SALUD DE NIVEL I-1 DE LAS COMUNIDADES CHILLIHUA
Y LLAMCAMA, DEL DISTRITO PAMPACHIRI, PROVINCIA ANDAHUAYLAS, REGION
APURIMAC.

1.3. EXPEDIENTE DE CONTRATACION

El expediente de contratacion fue aprobado mediante MEMORANDUM N° 1240-2022-GRA-
GSRCH-SGADM el 04/07//2022.

1.4. FUENTE DE FINANCIAMIENTO

3-19 Recursos por Operaciones Oficiales De Crédito

Importante

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

1.5. SISTEMA DE CONTRATACION

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

1.6. MODALIDAD DE EJECUCION
NO CORRESPONDE
1.7. DISTRIBUCION DE LA BUENA PRO
NO CORRESPONDE
1.8. ALCANCES DEL REQUERIMIENTO
El alcance de la prestacion esta definido en el Capitulo Ill de la presente seccion de las bases.
1.9. PLAZO DE ENTREGA
Los bienes materia de la presente convocatoria se entregaran en el plazo de 30 DIAS

CALENDARIOS contadosa partir del dia siguiente de suscrito el contrato o notificada la orden de
compra, en concordancia con lo establecido en el expediente de contratacion.
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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/.3.00 EN CAJA DE LA INSTITUCION.

Importante

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

1.11. BASE LEGAL

Ley de Presupuesto del Sector Publico para el Aio Fiscal 2022

Ley de Equilibrio Financiero del Presupuesto del Sector Publico del afio fiscal 2022.

- Texto Unico Ordenado de Ley N° 27806, Ley de Transparencia y de Acceso a la Informacion
Publica, aprobado por D.S. N2 043-2003-PCM.

Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General,
aprobado por D.S. N° 004-2019-JUS.

Ley N° 30225, Ley de Contrataciones del Estado.

Decreto Supremo N° 162-2021-EF, que modifica el Reglamento de la Ley de Contrataciones
del Estado.

Decreto Legislativo N° 1444, que modifica la Ley N° 30225.

Decreto Legislativo N° 344-2018-EF, que aprueba el Reglamento de la Ley N° 30225.

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

Directivas del OSCE

Decreto Supremo N° 008-2008-TR, Reglamento de la MYPES.

Otras normativas de alcance del presente objeto de contratacion.

'

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

GERENCIA SUB REGIONAL CHANKA
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CAPITULO I )
DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

2.1. CALENDARIO DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

2:2.

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

Importante

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

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

2.2.1. Documentacién de presentacion obligatoria

2.2.1.1. Documentos para la 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 analogo, o del certificado de vigencia de poder otorgado por persona
natural, del apoderado o mandatario, seguin corresponda.

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

. Advertencia

De acuerdo con el articulo 4 del Decreto Legisfativo N° 1246, las Enfidades estan
prohibidas de exigir a los adminisirados o usuanos la informacion que puedan oblener
directamente mediante la interoperabilidad a que se refieren los articulos 2 y 3 de
dicho Decreto Legistativo. En esa medida, s la Enlidad es usuana 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 corresponderd exigir ef
certificado de vigencia de poder y/o documento nacional de identidad.

c) Declaraciéon jurada de acuerdo con el literal b) del articulo 52 del Reglamento.

(Anexo N° 2)

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

2

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

Para mayor informacién de las Entidades usuarias y del Catalogo de Servicios de la Plataforma de Interoperabilidad del
Estado — PIDE ingresar al siguiente enlace https://www.gobiernodigital. gob.pe/interoperabilidad/
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e) Ficha técnica con la descripcion detallada de los bienes ofertados.
f)  Declaracion jurada de plazo de entrega. (Anexo N° 4)*

g) 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)

h)  El precio de la oferta en SOLES. Adjuntar obligatoriamente el Anexo N° 6.
El precio total de la oferta y los subtotales que lo componen son expresados con

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

Importante

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

2.2.1.2. Documentos para acreditar los requisitos de calificacion

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

2.2.2. Documentacion de presentacién facultativa:

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

b) cacion del cinco por ciento (5%) por tener la condicion de micro y

pequeia empresa (Anexo N°10).

Advertencia

El organo encargado de las confrataciones o el comité de seleccion, segun corresponda, no
podré exigir al postor la presentacion de documentos que no hayan sido indicados en los
acapites “Documentos para la admision de la oferta”, ‘Requisitos de calificacion” y "Factores
de evaluacion”

4

En caso de considerar como factor de evaluacion la mejora del plazo de entrega, el plazo ofertado en dicho anexo servira
también para acreditar este factor.

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

GERENCIA SUB REGIONAL CHANKA
ABJUBICACION SIMPLIFICABA N° 51202 1-6SRCH-1

2.3. PRESENTACION DEL RECURSO DE APELACION
“El recurso de apelacion se presenta ante la Unidad de Tramite Documentario de la Entidad.

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

N ° de Cuenta 0182006505
Banco . BANCO DE LA NACION
N° cCl® : NO CORRESPONDE

2.4. REQUISITOS PARA PERFECCIONAR EL CONTRATO

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

a) Garantia de fiel cumplimiento del contrato

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

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

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

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

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

Advertencia

De acuerdo con e articulo 4 def Decreto Legistativo N° 1246, las Entidades estan prohibidas de
exigir a los administrados o usuarios fa informacién que puedan obtener directamente mediante
ia interoperabilidad a que se refieren los arficulos 2 y 3 de dicho Decrefo Legisiativo. 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 ef Catélogo de Servicios de dicha plataforma,
no correspondera exigir los documentos previstos en los literales e} y 6.

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

6

8

9

En caso de transferencia interbancaria.

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

Incluir solo en caso de contrataciones por paquete.
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e Guia de Remision del Transportista

Importante . L
e Copia del Informe de Conformidad emitido por el area usuaria, del cumplimiento de
entrega del servicio, basados en el informe de conformidad y recepci{on emitido por el
s En caso que el postor ganador de la buena pro sea un consorcio, las garantias que presente responsable residente y supervisro de obra.
este para el perfeccionamiento del contrato, asi como durante la ejecucion contractual, de ser e Factura fisica o electrénica
el caso, ademas de cumplir con las condiciones establecidas en el articulo 33 de la Ley y en « CCI

el articulo 148 del Reglamento, deben consignar expresamente el nombre completo o la
denominacion o razén social de los integrantes del consorcio, en calidad de garantizados, de
lo contrario no podran ser aceptadas por las Entidades. No se cumple el requisito antes
indicado si se consigna tnicamente la denominacion del consorcio, conforme lo dispuesto en
la Directiva “Participacion de Proveedores en Consorcio en las Contrataciones del Estado”.

Este precio y pago no constituirda compensacion total por los materiales entregados a obras y
las instalaciones realizadas. Se valorizara con cargo a la partida correspondiente previa §
aprobacién del residente y supervisor de obra.

s Enlos contratos cuyos montos sean iguales o menores a doscientos mil Soles (S/200,000.00),
no corresponde presentar garantia de fiel cumplimiento de contrato ni garantia de fiel
cumplimiento por prestaciones accesorias. Dicha excepcion 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
anteniormente, conforme a lo dispuesto en el literal a) del articulo 152 del Reglamento.

Importante

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

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

e La Entidad no puede exigir documentacion o informacion adicional a la consignada en el
presente numeral para el perfeccionamiento del contrato.

2.5. PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO

El contrato se perfecciona con la suscripcion del documento que lo contiene. Para dicho efecto
el postor ganador de la buena pro, dentro del plazo previsto en el articulo 141 del Reglamento,
debe presentar la documentacion requerida en MESA DE PARTES DE LA GERENCIA SUB
REGIONAL CHANKA SITO EN JR TUPAC AMARU N° 374-ANDAHUAYLAS EN EL HORARIO
08:00 A 14:00 PM.

T AT AL R R S o 7k

2.6. FORMA DE PAGO

La Entidad realizara el pago de la contraprestacion pactada a favor del contratista en UN PAGO
UNICO UNA VEZ CULMINADA LA PRESTACION dentro del plazo de Diez (10) dias posteriores
a la presentacion de la factura acompafada de las conformidades.

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

Previa e n del Acta de Conformidad técnica. El contratista debera presentar a la Unidad de
Abastecimientos o el ares usuaria, la guia de remision del transportista y factura, dicha Acta
debera también ser suscrita por el Residente y Supervisor del Proyecto, debiendo adjuntar lo
siguiente:
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° Segun lo previsto en la Opinion N° 009-2016/DTN.
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CAPITULO 1II
REQUERIMIENTO

3.1. ESPECIFICACIONES TECNICAS
ESPECIFICACIONES TECNICAS
ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL TIPO | RURAL 4X4 EQUIPADA PARA EL PROYECTO “MEJORAMIENTO DE LOS
SERVICIOS DE SALUD EN LOS PUESTOS DE SALUD DE NIVEL I-1 DE LAS COMUNIDADES CHILLIHUA Y LLAMCAMA,
DISTRITO DE PAMPACHIRI - ANDAHUAYLAS — APURIMAC”

GERENCIA SUB REGIONAL CHANKA ANDAHUAYLAS

1 DENOMINACION DE LA CONTRATACION
Adguisicion de AMBULANCIA RURAL TIPO | RURAL 4X4 EQUIPADA PARA EL PROYECTO "MEJORAMIENTO DE LOS
SERVICIOS DE SALUD EN LOS PUESTOS DE SALUD DE NIVEL I-1 DE LAS COMUNIDADES CHILLIHUA Y LLAMCAMA,
DISTRITO DE PAMPACHIR} - ANDAHUAYLAS — APURIMAC"

2 FINALIDAD PUBLICA
La adquisicién tiene como finalidad publica el equipamiento del Centro de Salud, para poner en servicio de toda la poblacion
beneficiaria y brindar la adecuada atencion de los servicios de salud en ambos sectores, Chillihua y Llamcama del distrito de |
Pampachiri, provincia de Andahuaylas - Apurimac .

3 ANTECEDENTES
La Gerencia Sub Regional Chanka-Andahuaylas (GSRCH), es una Institucion dedicada al servicio de la comunidad, tanto en
servicios directos como en el mejoramiento y mantenimiento de la infraestructura, urbana y rural de la provincia, para ello tiene
previsto la ejecucion de obras de inversion publica, para elio cuenta con Gerencias especializadas en dicha ejecucion, y que
tienen como finalidad, planificar, programar y ejecutar los proyectos de inversion del Gobierno Regional - Apurimac, monitorear

ico de la inf

y evaluar los proyectos de inversion, orientado basicamente al desarrollo ictura urbana de |;
provincia de Andahuaylas. .,_
En tal sentido para el cumplimiento de las funciones sefialadas requiere contratar y/o adquirir bienes y/o suministros, de acuer oA.._
con las condiciones previstas en las especificaciones técnicas, para el proyecto denominado: "MEJORAMIENTO DE _.Awmll
SERVICIOS DE SALUD EN LOS PUESTOS DE SALUD DE NIVEL I-1 DE LAS COMUNIDADES CHILLIHUA Y LLAMCAMA,
DISTRITO DE PAMPACHIRI - ANDAHUAYLAS ~ APURIMAC"
4 OBJETIVOS DE LA CONTRATACION
4.1 OBJETIVO GENERAL
Adaquirir el equipamiento biomédico del centro de salud perteneciente al proyecto denominado: "MEJORAMIENTO DE LOS
SERVICIOS DE SALUD EN LOS PUESTOS DE SALUD DE NIVEL I-1 DE LAS COMUNIDADES CHILLIHUA Y
LLAMCAMA, DISTRITO DE PAMPACHIR! - ANDAHUAYLAS — APURIMAC”
42 OBJETIVO ESPECIFICO
Contar con el servicio de una empresa que posea la capacidad financiera, profesional y técnica
para el desarrolio de servicios como éste o afines.

Contar con equipos biomédicos que garanticen su funcionalidad para la  creada.
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Contar con equipos biomédicos que garantice su conservacion y su funcionalidad durante los proximos anos de uso del
espacio médico.
CARACTERISTICAS TECNICAS Y CONDICIONES DE LOS BIENES A CONTRATAR
DESCRIPCION Y CANTIDAD DE LOS BIENES
Las CARACTERISTICAS TECNCAS o especificaciones técnicas de los bienes estan adjuntos

{ Nro__ | DESCRIPCION | UNIDAD | CANTIDAD |
{1 | AMBULANCIA RURAL TIPO | RURAL 4X4 EQUIPADA i _EQUIPO | 1 ]

CARACTERISTICAS TECNICAS
DESCRIPCION DEL PRODUCTO

-
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FAMILIA VEHICULOS

fe]
mwﬂwﬁmuwmky DEL AMBULANCIA RURAL

EQUIPAMIENTO EN SALUD TIPO |
CODIGO DEL BIEN V- 001
A. DESCRIPCION A01 VEHICULO ORIGINAL DE FABRICA PARA EL TRANSPORTE O CARROZADA SOBRE VEHICULO |
FUNCIONAL DE CARGA 4 X 4 O TRASLADO SEGURO DE PACIENTES, PERSONAS EN ESTADO CRITICO DE

SALUD. EN CONDICIONES QUE NO PONGAN EN RIESGO POTENCIAL SU VIDA Y SALUD,
ASISTIDO Y ATENDIDO POR PERSONAL CALIFICADO CON EQUIPOS DE AUXILIO MEDICO
APROPIADO PARA DICHO FIN. CON DOS (02) COMPARTIMIENTOS SEPARADOS Y
COMUNICADOS ENTRE S| POR UNA VENTANA CORREDIZA HERMETICAS.

BO1. LOS VEHICULOS DEBEN CUMPLIR REQUISITOS DE: D.S. N* 058-2003-MTC MODIFICADO POR

M.m wmw»_n.mmx_m4_o>m DS N.° 005- 2004-MTC, 014-2004-MTC, 035-2004-MTC, 002-2005-MTC, 012-2005-MTC, 017-2005

MINSA/JOGDN-V.01 APROBADA CON R.M. N° 953-2006-MINSA Y NUMERAL 7. OTROS ASPECTOS DE |
IMPORTANCIA, CONCLUSION N° 4 Y RECOMENDACION N° 3 DEL INFORME N° 008-2010-2-191-
OCAF- OCI/MINSA DEL ORGANO DE CONTROL DEL MINSA.

B03. ANO MODELO COMO MINIMO 2022 (ACTUAL A LA ADJUDICACION DE LA BUENA PRO).

B0O4. CONDICION: NUEVA.

BO5. CHASIS O VEHICULO BASE: ACORDE A DIMENSIONES Y PESO DE LA CARROCERIA
INCLUYENDO EQUIPOS MEDICOS BASICOS, ACCESORIOS Y CINCO (05) PERSONAS ((02) EN
CABINA DE CONDUCCION Y (03) CABINA DE ATENCION MEDICA QUE INCLUYA UN PACIENTE).
CAPAZ DE FUNCIONAR SATISFACTORIAMENTE EN ZONAS RURALES CON CAMINOS
ACCIDENTADOS. INCLINADOS. FANGOSOS DE COSTA, SELVA Y SIERRA CON ALTURAS POR
ENCIMA DE LOS 4,000 MSNM. EL CENTRO DE GRAVEDADY EQUILIBRIO DEBERA SER
ESTABLE CON UNA DISTANCIA MINIMA LIBRE AL SUELO DE 267 mm.

B06. MOTOR: DIESEL TURBO ALIMENTADO, REFRIGERADO POR AGUA.

B07. VOLUMEN O CILINDRADA APROXIMADA DEL MOTOR: NO MENOR DE 2390 CC

B08. TORQUE DE MOTOR: NO MENOR DE 37.0 KGF-M/ 1600-2000 rpm

B09. POTENCIA DE SALIDA DE MOTOR: NO MENOR DE 145 HP

B10. SISTEMA DE DIRECCION: HIDRAULICA SERVO ASISTIDA. TIMON ORIGINAL AL LADO

IZQUIERDO.

B11.TRANSMISION: SISTEMA DE TRANSMISION MECANICA, CON CAJA DE CAMBIOS DE 5
VELOCIDADES COMO MINIMO HACIA DELANTE Y UNA DE RETROCESO.

B12. TRACCION: 4X4 WD, TODO TERRENO, CON CAJA DE TRANSFERENCIA MECANICA. O
MEJOR TECNOLOGIA, SELECTOR DE CAMBIO DE TRACCION EN LA CABINA DE
CONDUCCION.

B13.SISTEMA DE FRENOS: TIPO HIDRAULICO. :
FRENOS DELANTEROS: DISCOS VENTILADOS :
FRENOS POSTERIORES: DISCOS VENTILADOS O TAMBORES CON REGULADOR
AUTOMATICO.

FRENO DE ESTACIONAMIENTO O DE EMERGENCIA. DEBE DE CONTAR CON SISTEMA ABS
(ANTIBLOQUEO)
B14. SISTEMA DE SUSPENSION:

SUSPENSION DELANTERA: INDEPENDIENTE CON DOBLE HORQUILLA Y BARRA
ESTABILIZADORA DELANTERA.
SUSPENSION POSTERIOR: EJE RIGIDO CON MULLES SEMI-ELIPTICOS.

B15. RUEDAS Y NEUMATICOS: DIAMETRO DEL ARO DE ACERO NO MENOR DE 17 PULGADAS.
TIPO DE NEUMATICOS: TODO TERRENO MINIMO DE 225/70 DE ACUERDO CON EL
DIAMETRO DEL ARO.

LLANTA DE REPUESTO: NEUMATICO CON ARO DE IGUALES
SOLICITADAS, UBICADA EN LA PARTE EXTERIOR DE

o
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GERENCIA SUB REGIONAL CHANEKA
ADJUBMCACION SEMPLIFICIDY N° 51-2021-GSROH- 1

MTC, 008-2006- MTC, 012- 2006-MTC Y 023-2006-MTC Y DIRECTIVA N° 002-2006-MTC/15 /
APROBADA CON LA R.D. N.° 4848-2006-MTC/15. iy
B02. TENER COMO REFERENCIA LAS CARACTERISTICAS TECNICAS DE LA NORMA NTS N° 051~/

SEGURO INCORPORADO.
B16. SISTEMA ELECTRICO:

BATERIAS: 12 VOLTIOS, (60 O 65 O 100) AMP-HR COMO MINIMO, SISTEMA DE CAR
ALTERNADOR CON CAPACIDAD (60 O 80 O 100) AMP, QUE GARANTICE EL FUNCIONAMIENTQ
DEL VEHICULO. ]
LUCES DELANTERAS: HALOGENAS O XENON. DOS (02) FAROS NEBLINEROS.
B17. ESCAPE DE GASES: LA EXPULSION DE LOS GASES DE COMBUSTION DEBEN ESTAR
UBICADOS DE TAL MANERA QUE NO INGRESEN A LA CABINA MEDICA CUANDO TENGAN LAS
PUERTAS ABIERTAS, Y EN DIRECCION CONTRARIA A LA TOMA DE AIRE ACONDICIONADO O
DUCTOS DE VENTILACION. PUEDE SER EL TENDIDO DE FORMA HORIZONTAL O VERTICAL. DEBE

nC.s_qu0.0Z_Or_z_:mz_)X_zO.umx—s_m_mrmOmm-s_m_Ome ATMOSFERICAS VEHICULOS CON
TECNOLQOGIA EURO V.
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GERENCIA SUB REGIONAL CHANKA
ADJUBICACION SIMPLIFICADA N° 51-2021-GSROH-{

B18. ALTURA MINIMA AL SUELO: 250 MM. MEDIDA DESDE EL PUNTO MAS BAJO DEL CHASIS AL

SUELO

B19. CAPACIDAD DE CARGA UTIL: MINIMO 400 KG. - VEHICULO CONVERTIDO Y EQUIPADO.

B20. PESO BRUTO VEHICULAR (PBV): 2,600 KG, MINIMO APROXIMADO - VEHICULO CONVERTIDO Y

EQUIPADO.

821 PESO NETO. 2000 O 2200 APROXIMADO - VEHICULO CONVERTIDO Y EQUIPADO.

822. CABINA DE CONDUCCION: DISENO DE FABRICA: COMPARTIMIENTO NO COMPARTIDO CON LA
ZONA DEATENCION MEDICA.

B23. ASIENTOS: ORIGINAL DE FABRICA, TIPO BUTACA. CON RESPALDAR RECLINABLES.
ERGONOMICOS PARA PILOTO, PARA COPI.OTO Y/O ACOMPANANTE, ASIENTO TIPO BUTACA
O TIPO BANCA.

B24. CINTURONES DE SEGURIDAD: ORIGINALES DE USO AUTOMOTRIZ. MINIMO DOS (02) DE
TRES (03)PUNTOS

B25. EQUIPO DE SONIDO: RADIO AM/FM CON ENTRADA USB Y PARLANTES.

B26. SISTEMA DE AIRE ACONDICIONADO: TIPO DUAL (FRIO/CALOR) AUTOMATICO, INDEPENDIENTE
PARA LA CABINA DEL CONDUCTOR Y DE ATENCION MEDICA ASIMISMO, ESTA ULTIMA DEBE
CONTAR CON INYECCION Y EXTRACCION DE AIRE.

B27. SISTEMA DE MONITOREO SATELITAL: (GPS) SERVICIO CUBIERTO POR LOMENOS DE 12 MESES. £
PROVEEDOR DEBERA PRESENTAR CON LA ENTREGA DE LA UNIDAD. AUTORIZACION DEL
PRESTADOR DE SERVICIO DE MONITOREO. COPIA DE HOMOLOGACION DE LOS EQUIPQS EN EL
MINISTERIO DE TRANSPORTE Y COMUNICACIONES (MTC). COPIA DE QUE EL PROVEEDOR DEL
EQUIPO (GPS) Y SERVICIOS ES UN PRESTADOR INSCRITO EN EL MTC DE ACUERDO A LA
NORMATIVIDAD DEL TUO DE LA LEY DEL MTC. £

B28. INSTRUMENTOS MINIMOS: VELOCIMETRO CON ODOMETRO EN KM, TACOMETRO. MEDIDOR DE | -
NIVEL DE COMBUSTIBLE, MEDIDOR DE TEMPERATURA DEL MOTOR

B29. CARROCERIA Y/O CABINA DE ATENCION MEDICA: 4
ORIGINAL INTEGRAL DE FABRICA, TIPO CAMIONETA CERRADA, TIPO SUV O CARROZADO SOBRE
VEHICULO DE CARGA. EN CASO DE SER GARROZADO SE PRESENTA LOS PLANOS DEL DISERO, |
EL MISMO DEBE RESPETAR EL PERFIL AERODINAMICO DEL VEHICULO, Y SER APROBADAS
LAS MODIFICACIONES POR INSTITUCION CERTIFICADORA REGISTRADA, SEGUN NORMAS DEL .
MTC_ CONTARA CON ADECUADA CALIDAD EN SUS ACABADOS Y CON ESPACIO PARA ALOJAR
COMO MINIMO A UN (01) PACIENTE EN CAMILLA Y DOS (02) PERSONAS SENTADAS CON (A |
SUFICIENTE LIBERTAD PARA REALIZAR MANIOBRAS QUE SE REQUIEREN PARA LA ATENCION
DEL PACIENTE.

ESTRUCTURA Y ENVOLVENTES:

CORTAVIENTO INTEGRADO EN LA CABINA MEDICA HACIENDO UN SOLO
MONOBLOQUE, NO PEGADO NI ADAPTADO {ADJUNTAR DOCUMENTO /
FOTOGRAFICO) Y (SE ACREDITARA MEDIANTE COPIA SIMPLE DE
CERTIFICACIONES EMITIDOS POR CERTIFICADORA DEL MTC EL DOCUMENTO
"CERTIFICADO DE CONFORMIDAD DE MODIFICACION® AL MOMENTO DE LA |/
ENTREGA DEL BIEN (NDICANDQO EL NUMERO DE SERIE VIN DE LA UNIDAD A |
ENTREGAR. ..

CONSTANTES VIBRACIONES A LAS QUE ESTARAEXPUESTA EN CARRETERAS CARROZABLES,
CON AISLAMIENTO DE POLIURETANO EXPANDIDO DE ALTA DENSIDAD O MATERIAL DE MEJO]
CALIDAD ENTRE PANELES INTERNOS Y EXTERNOS PARA MANTENER LA TEMPERATURA
CONSTANTE Y EL AISLAMIENTO ACUSTICO EN EL INTERIOR DE LA CABINA. DEBERA CUMPLIR
CON LOS ESTANDARES Y ACREDITACIONES DE CALIDAD Y SEGURIDAD NACIONAL E
INTERNACIONAL LA ALTURA INTERNA MINIMA DESPUES DEL ACONDICIONAMIENTO DEBE SER
160 CM !
PARED INTERNA Y SUPERFICIE INTERIOR: NO DEBE PRESENTAR ARISTAS SALIENTES, NI
CORTANTES. RECUBIERTO CON MATERIAL IMPERMEABLE, SINTETICO, DE ALTO IMPACTO, TALES
COMO PVC/HPS O POLIMEROS, TOTALMENTE DURQ (LAMINADO DE ALTA PRESION) Y UV
RESISTENTE, COMPLETAMENTE LISAS, SIN POROSIDADES, LAVABLE, RETARDANTES DEL
FUEGO, ANTIHONGO. ANTIPARASITO Y QUE NO SEA AFECTADO POR LOS DESINFECTANTES DE |
USO HABITUAL UNIFORME Y CONTINUA. COLOR GLARO
PISO: DE MATERIAL SINTETICO PLANO RETARDANTE DEL FUEGO, DE SUPERFICIE
ANTIDESLIZANTE, RESISTENTE AL DESGASTE DE UNA SOLA PIEZA, CON RECUBRIMIENTO FINAL,
SIN OBSTACULOS NI DEFORMACIONES, SIN COSTURAS, NI UNIONES. PROTECCION DE LA ZONA -
DE ACCESO DE LA CAMILLA CON UNA PLACA DE ALUMINIO O ACERO INOXIDABLE :

B30. PUERTA TRASERA Y PUERTA LATERAL: HOJA UNICA, DE APERTURA HORIZONTAL HAGIA ARRIBA
O DOBLE HOJA VERTICAL. DE CIERRE HERMETICO CON AISLAMIENTO DE POLIURETANO
EXPANDIDO DE ALTA DENSIDAD O MATERIAL DE MEJOR CALIDAD, NO SE ACEPTARAN
MATERIALES ORGANICOS, POROSOS O FIBRAS. VENTANA (S) CON VIDRIO TEMPLADO Y
PAVONADO. DISPONDRA DE PASAMANOS DE SEGURIDAD EN ACERO INOXIDABLE DE 1° @ Y 3 MM
DE ESPESOR S

B31.SISTEMAS DE PROTECCION (ANTI-VUELCO): TIEO-3AUTA, CON TUBO DE ACERO DE 2° @ Y

i ( ] :

o
T oo SRNREERS SN

g

Sm-..-;i.....-...l.&\l\\
PR

LAS ESTRUCTURAS Y ENVOLVENTES QUE GARANTICEN LA RESISTENCIA FRENTE A ;v

GERENCIA SUB REGIONAL CHANEKA
ADJEDICACION SIMPLIFICADA N° 51-2021-6SRCH- 1

~ ACOLCHADO DE JEBE O MONOBLOQUE DE POLIMERO ESTRUCTURAL, QUE GARANTICE LA
INTEGRIDAD FISICA DEL PACIENTE Y DE LOS PASAJEROS EN CASO DE VUELGO.
832 COLORES EXTERIORES: DISTINTIVOS ACORDE A NORMA NTS N° 051-MINSAJOGDN-V.01 Y A LOS
SOLICITADOS POR LA INSTITUCION (EL DISENO DE PINTURA Y PLOTEO SERA PROPORCIONADO
POR LA ENTIDAD OPORTUNAMENTE AL POSTOR ADJUDICADO).
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GERENCIA SUDB REGIONAL CHANKA
ADJUBICACION SEMPLIFICADY N° 51-2021-6SROH- 1

GERENCIA SUB REGIONAL CHANA
ADJUBICACION SEMPLIFICADA N° 51-2021-GSROH- 4

CAPACIDAD PARA TRANSPORTAR UN PACIENTE ACOSTADO O TRES SENTADOS CON
CINTURONES DE SEGURIDAD, TAPIZ IMPERMEABLE DE FACIL LAVADO Y DESINFECCION,
TAPA REBATIBLE, Y CAPACIDAD DE ALOJAMIENTO DE MATERIAL Y EQUIPOS VARIOS, CON

FAMILIA

BORDES EXTERIORES ROMOS O REDONDEADOS
DENOMINACION i
ESTANDARIZADA DEL AMBULANCIA RURAL B41. UN (01) ASIENTO TIPO BUTACA CON CABEZAL PARA PERSONAL ASISTENCIAL,
EQUIPAMIENTO EN SALUD TIPO | - ) ) FABRICADO EN ALUMINIO O MATERIAL MAS RESISTENTE, CON RECUBRIMIENTO
CODIGO DEL BIEN V- 001 SINTETICO EN MATERIAL LAVABLE

CON ESPALDAR UBICADOC EN CABECERA DE LA CAMILLA. CINTURON DE SEGURIDAD DE
TRES PUNTOS, APOYO DE CABEZA. ACOLCHADQ, TAPIZ LAVABLE, ERGONOMICO.

B33 ILUMINACION INTERIOR DE LUZ BLANCA. MINIMO DOS (02) LAMPARAS LED.
INTENSIDAD VARIABLE O LUZ FIJA INDEPENDIENTE, INTERRUPCION INDIVIDUAL O

INDEPENDIENTE. PROMEDIO SUPERIOR DE ILUMINACION 500 LUX DE MODO QUE NO C. COMPONENTES CO1. CHASIS O VERICULO BASE

ALTERE LOS COLORES NATURALES. UNA (01) LAMPARA DE ACCIONAMIENTO €02. NEUMATICOS

AUTOMATICO, AL MOMENTO DE ABRIR CUALQUIERA DE LAS PUERTAS. D. ACCESORIOS DO1. UNA (01) BARRA DE LUCES DE TECHO TIPO BANDERA DE CUATRO ELEMENTOS,
B34. VENTANAS: VIDRIOS TEMPLADOS Y PAVONADOS, EL COMPARTIMIENTO DEL -

PACIENTE DEBE TENER VENTANAS CON VIDRIOS DE SEGURIDAD CON VISIBILIDAD DE LUZ ESTROBOSCOPICA CON LEDS Y ALTAVOZ PARA INTEMPERIE MENOR A 100
UNICAMENTE DE ADENTRO HACIA AFUERA WATTS.

D02. EQUIPO DE RADIO COMUNICACION: SOBRE UNIDAD MOVIL, SINTONIZADO CON LA

BI6-RUDDINTERNOZMENOR A/80 DECIBELES: CENTRAL DE SU BASE DE OPERACIONES Y QUE TENGA COBERTURA EN TODO EL

B36 SISTEMA ELECTRICO: TOTALMENTE INDEPENDIENTE DEL VEHICULO BASE CON / - TERRITORIO NACIONAL. VER ESPECIFICACIONES TECNICAS A CONTINUACION DE
BATERIA DE 12 V, 100 AMP-HR, LIBRE DE MANTENIMIENTO, DEDICADA CONECTADA AL / EQUIPOS MEDICOS
SISTEMA DE CARGA DE LA UNIDAD MOVIL. TABLERO DE FUSIBLES DE FACIL ACCESO. 2 e ’

CADA CIRCUITO DEBE SER INDEPENDIENTE, TENER SU PROPIA PROTECCION Y CODIGO
DE IDENTIFICACION. CABLE DE ALIMENTACION DE 12 VDC, CANALIZADO. PROTEGIDO Y B 3
CON AISLAMIENTO ELECTRICO QUE EVITE LA FILTRACION DE AGUA Y RESISTENTE A LA el

DO3. UNA (01) SIRENA ELECTRONICA CON SISTEMA DE MANOS LIBRES.
D04. DOS (02) DISPOSITIVOS DE LUCES PERIMETRALES ESTROBOSCOPICAS.

IGNICION Y LIBRE DE HALOGENOS. g D05. DOS (02) FAROS DE LUZ HALOGENA MULTIDIRECCIONAL, A AMBOS LADOS
UN CONVERTIDOR DE 12 VDC/220VAC POTENCIA 800 WATTS MINIMO. TOMACORRIENTES il DEL VEHICULO.DO08. UN (01) JUEGO DE TRIANGULOS DE PELIGRO.

w.mm %r xwm M 220 VAC ({04) UNIDADES VAC Y 04 UNIDADES VDC) PARA LOS EQUIPOS D07 DOS (02) EXINTORES RECARGABLES DE 2KG CADA UNO. UNO

LOS 4og>nommn_mzqmm DE DIFERENTES TENSIONES NO DEBEN SER .quxmim_>mrmm. PARA CABINA DE CONDUCCION Y OTRO PARA CABINA MEDICA

UNA TOMA ELECTRICA EXTERNA Y UN TOMACORRIENTE CON LA CONEXION EXTERNA g

QUE PERMITA LA CARGA DE LOS EQUIPOS Y DEL CONVERTIDOR DESDE UNA FUENTE com..n_z;m REFLECTIVAS CON LA PALABRA EMERGENCIA,
DOMICILIARIA CON TOMA A TIERRA, (220VAC). SEGUN NTS 051.51,

LA INSTALACION ELECTRICA NO DEBE COMPARTIR ESPACIOS CON LA DE GASES NI D0S. UNA (01) GATA MECANICA

ATRAVESAR SUS CONDUCTOS, SEGUN NORMAS.

CABLE VULCANIZADO DE 30 METROS CON SUS CONEGTORES ADAPTADOS Y CON D10. UN CABLE DE REMOLQUE TIPO ESLINGA CON DISTANCIA NO MENOR DE 3 METROS
SISTEMA PARA ENROLLARLO O RECOGERLO. ADECUADO ALVEHICULO OFERTADO.

D11. UN (01) JUEGO CABLE DE EMERGENCIA DE BATERIA
D12. UN (01) FARO DE LUZ PORTATIL CON ALIMENTACION DESDE EL
ENCENDEDOR D13.UNA (01) LLAVE DE RUEDAS EN CRUZ

SE DEBE REALIZAR UNA PRUEBA ELECTRICA DE LOS SISTEMAS DE 12 VOLTIOS DC,
SEGUN EL ESTANDAR AMD 005 2014, (OMITIR, PARA REVISION EN LA ENTREGA DEL BIEN )
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B37 ... CON DESLIZAMIENTO PARALELO A LA CAMILLA O FIJO A LA ALTURA DE LA 1 » D14. UN (01) DESARMADOR PLANO B”.
CAMILLA. (=3 ! D15. UN (01) DESARMADOR ESTRELLA 8.
%, : ION CORTA PARA DADO CON

838 EQUIPOS INSTALADOS DE MANERA SEGURA Y CON DISPOSITIVOS ANTI smm»qu_Omrl\\ D18, UNA (0] .v»gzg ¥ UNA EXTENS bt aied
Y DE FACIL ACCESO Y MANIPULACION; PERMITIENDO ADEMAS SER RETIRADOS DEL = \ ENCASTRE DE *".D17. DOS (02) LLAVES FRANCESAS DE: 8" Y 10".
VEHICULO EN SACO DE NECESIDAD DE USO FUERA DE EL. D18. UN (01) ALICATE DE
B839. MOBILIARIO INCORPORADO A LA CABINA DE ATENCION MEDICA 8" DE CORTE.
UN (01) GABINETE EMPOTRADO FABRICADO EN ALUMINIO O MATERIAL SINTETICO D19. UN (01) ALICATE DE
PLASTICO REFORZADO CON FIBRA DE VIDRIO (PRFV) O POLIMERO ABS TERMO FORMADO PRESION.
W mmkmw:%ko <.mw m“r.,_a_“»%mzm_o»c (HDPE), CON RECUBRIMIENTO SINTETICO, SUJETO AL D20, UN (01) MEDIDOR DE PRESION DE NEUMATICOS
COLOCADA DE EXTREMO A EXTREMO EN LADO IZQUIERDO DE LA UNIDAD CON D21. UN (01) LLANTA ¥ ARO DE REPUESTO
ESTANTERIA EN MATERIAL SINTETICO, DE ALTO IMPACTO, COMPLETAMENTE LISO, SIN E. REQUERIMIENTO EO01. NINGUNA s
POROSIDADES, RIGIDO, IMPERMEABLE DE FACIL LAVADO Y DESINFECCION, NO MAYOR DE ENERGIA
030 M. DE ANCHO, PARA GUARDAR ORDENADAMENTE EQUIPOS MEDICOS, -
MEDICAMENTOS E INSUMOS, CON PUERTAS TRANSPARENTES, RESISTENTE A LOS
GOLPES. CON UN COMPARTIMIENTO PARA ALMACENAR LA TABLA DE INMOVILIZACION
B40. UN (01) GABINETE-ASIENTO, FABRICADO EN ALUMINIO O MATERIAL MAS ~ peans
RESISTENTE, INOXIDABLE DE LARGA DURACION, LIVIANO,+ONGITUDINAL TIPO CAJON, » FMERRINRSRL
UBICADO AL LADO OPUESTO DE LA CAMILLA, (LARO-BERECHO) CON COLCHONETA CON @e b _,N |
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GERENCIA SUB REGIONAL CHANRKA
ADJUDICACION SEMPLIFICADA N° 51-2021-GSROCH-§

FAMILIA EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARA LA

,,,,, AMBULANCIA

DENOMINACION p p

ESTANDARIZADA DE EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARA LA AMBULANCIA RURAL
EQUIPAMIENTO EN TIPO |

SALUD o

CODIGO DEL BIEN V-5

ASPIRADOR DE SECRECIONES

A. DESCRIPCION
FUNCIONAL

PARA LA ASPIRACION DE SECRECIONES Y FLUIDOS DE PACIENTES TRANSPORTADOS

B. CARACTERISTICA
GENERAL

BO1 EQUIPO DE ASPIRACION DE SECRECIONES DE SOBREMESA, CON PRESION REGULABLE
DE 80 A 500 MMHG. O RANGO MAS AMPLIO, FRASCO DE POLICARBONATO CON ESCALA -
DE MEDIDA DE 1 LT. APROX., RECIPIENTE CON TAPA, FUNCIONAMIENTO A BATERIA

B02 CON FILTRO ANTIBACTERIANO

B0O3 CAPACIDAD DE SUCCION CONTINUA DE 24 LPM O MAS

B04 DISPOSITIVO DE SEGURIDAD CONTRA REBOSE O SOBRE FLUJO

BO5 VACUOMETRO CON REGULADOR DE POTENCIA DE SUCCION.

B06 DE ESTRUCTURA EN ABS ANTIGOLPES

BO7 LA PREINSTALACION DEL EQUIPO EN LA AMBULANCIA DEBE ASEGURAR LA
ESTABILIDAD DEL EQUIPO AL MOVIMIENTO DEL VEHICULO, Y SERA DE FACIL
ACCESO PARA SU USO Y TRANSPORTE CON EL PACIENTE.

C. COMPONENTES

D. ACCESORIOS

D01 UN (01) FRASCO RECOLECTOR DE REPUESTO CON ESCALA GRADUADA DE

SIMILARES CARACTERISTICAS SOLICITADOS EN BO1.

D02 DIEZ (10) CANULAS DE SUCCION ADULTOS

DO3 DIEZ (10) CANULAS DE SUCCION PEDIATRICAS

D04 DIEZ (10) CANULAS DE SUCCION NEONATAL

D05 DIEZ (10) FILTROS ANTIBACTERIANO

D06 TUBO DE SILICONA FLEXIBLE.

DQ7 BOLSA DE TRANSPORTE PARA EL EQUIPO ASPIRADOR DE SECRECIONES Y SUS
ACCESORIOS.

D08 CON SOPORTE BASE PARA EL EQUIPO, CON SISTEMA DE LIBERACION RAPIDA QUE
PERMITA UN BLOQUEO Y DESBLOQUEO INMEDIATO DEL EQUIPO, DE PREFERENCIA
ESPECIFICAMENTE DISENADA PARA EL EQUIPO.

EO1 SISTEMA DE ALIMENTACION DE 12 VDC CON CONEXION A LA TOMA DE LA

ing L8

REBICEN

\@

E. REQUERIMIENTO AMBULANCIA. )
DE ENERGIA E02 CON BATERIA RECARGABLE INCORPORADA CON AUTONOMIA MINIMA DE 45
MINUTOS.
E03 APTO PARA FUNCIONAMIENTO CON RED ELECTRICA DE 220 VAC / 60HZ
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FAMILIA EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARA LA
AMBULANCIA

DENOMINACION 3 Z

ESTANDARIZADA DE EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARA LA AMBULANCIA

EQUIPAMIENTO EN SALUD RURAL TIPO |

CODIGO DEL BIEN V-5

BALON DE OXIGENO FlJO

A. DESCRIPCION
FUNCIONAL

PARA USO EN PACIENTES QUE REQUIEREN PARA SU TRASLADO OXIGENOTERAPIA

B. CARACTERISTICA
GENERAL

BO1 CAPACIDAD DE ALMACENAR 3450 -4m3 LITROS DE OXIGENO APROXIMADAMENTE.
BALONLLENO A PRESION MAXIMA.

BO2MATERIALDEALUMINIOTIPO M.

B03 PARA SUMINISTRO DE OXIGENO DE TODAS LAS TOMAS DE LA AMBULANCIA.

.| C.COMPONENTES

Co1 VALVULA TiPO GRIFO (CGA-540)

€02 CUBIERTA PROTECTORA DE LA VALVULA TIPO GRIFO.

C03 MANOMETRO DE OXIGENO DE 0 A 2500 PSI O MAS, CON SALIDA REGULADA A 50 PSI
PARA LA ALIMENTACION DE LAS TOMAS DE LA AMBULANCIA.

C04 DOS (02) FLUJOMETROS DE 0 A 15 LPM. PARA LAS TOMAS DE LA AMBULANCIA.

D. ACCESORIOS

D01 DOS (02) HUMIDIFICADORES REUSABLES, ESTERILIZABLES EN AUTOCLAVE.

D02 DIEZ (10) MASCARILLAS CON ELASTICO Y TUBOS DE CONEXION PARA PACIENTE
ADULTO LIBRE DE LATEX.

D03 DIEZ (10) MASCARILLAS CON ELASTICO Y TUBOS DE CONEXION PARA PACIENTE
PEDIATRICO LIBRE DE LATEX.

D04 10 MASCARILLAS CON ELASTICO Y TUBOS DE CONEXION PARA PACIENTE

INFANTE Y/O NEONATAL LIBRE DE LATEX.

E. SISTEMA DE
OXIGENO MEDICINAL

B42 SISTEMA DE OXIGENO MEDICINAL: DOS (02) TOMAS EMPOTRADA, UNA CERCANA A LA
CABECERA DEL PACIENTE Y OTRA DE EMERGENCIA, CON UN COMPARTIMIENTO ADAPTADO,
CON PUERTA ABATIBLE, CON SISTEMA DE FIJACION, PARA ALOJAR UNA (01) BOTELLA DE
OXIGENO DE 3.400 LITROS APROXIMADOS DE FORMA VERTICAL Y/O HORIZONTAL, SIN
PERDIDA DE SUMINISTRO CON SUS ACCESORIOS DE USO MEDICINAL A§>2=u0_-0m
REGULADOR, 02 FLUXOMETROS, 02 HUMIDIFICADORES, VALVULAS, CONECTORES Yi
MANGUERAS) DEBIDAMENTE NORMALIZADOS. TODOS LOS CONDUCTOS PARA _ZMAEO_O&
DE GASES SON VENTILADOS Y ACCESIBLES. LA INSTALACION DE GASES NO ES COMPARTID;

BALON DE OXIGENO PORTATIL

A. DESCRIPCION
FUNCIONAL

PARA USO EN PACIENTES QUE REQUIEREN PARA SU TRASLADO OXIGENOTERAPIA.

B. CARACTERISTICA
GENERAL

BO1 CAPACIDAD DE ALMACENAR 425 LITROS DE OXIGENO APROXIMADAMENTE. BALON
LLENO A PRESION MAXIMA.

B02 MATERIAL DE ALUMINIO TIPO M.

BO03 PARA SUMINISTRQO DE OXIGENO DURANTE EL TRASLADO EN CAMILLA FUERA DE LA
AMBULANCIA.

C. COMPONENTES

Co1 VALVULA TIPO GRIFO (CGA-870)
C02 REGULADOR CON MANOMETRO DE OXIGENO.
CO03 FLUJOMETRO DE 0 A 15 LPM.
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GERENCIA SUB REGIONAL CHANRA
ABJUDICACION SIMPLIFICADA N° 51202 -GSIROK-

D. ACCESORIOS

DO1 UN (01) HUMIDIFICADOR REUSABLE, ESTERILIZABLE EN AUTOCLAVE.

D02 DIEZ {10) MASCARILLAS CON ELASTICO Y TUBOS DE CONEXION PARA PACIENTE
ADULTO LIBRE DE LATEX.

D03 DIEZ {10) MASCARILLAS CON ELASTICO Y TUBOS DE CONEXION PARA PACIENTE
PEDIATRICO LIBRE DE LATEX.

D04 10 MASCARILLAS CON ELASTICO Y TUBOS DE CONEXION PARA PACIENTE
INFANTE Y/O NEONATAL LIBRE DE LATEX.
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GERENCIA SUB REGIONAL CHANKA
ADBSUDICACION SEMPLIFICABY N° 51202 1-6SRCH- 1

EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARA LA AMBULANCIA

FAMILIA
DENOMINACION " R

ESTANDARIZADA DE EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARA LA AMBULANCIA
EQUIPAMIENTO EN SALUD RURAL TIPO |

cODIGO DEL BIEN V-5 R

CAMILLA TELESCOPICA

A. DESCRIPCION

PARA TRASLADO DE PACIENTES EN AMBULANCIAS ¥ AEREAS PRE HOSPITALARIAS Y
FUNCIONAL

HOSPITALARIAS

BO1 CON SISTEMA DE FIJACION AL VEHICUL G €ON GANCHO LATERAL ¥ TOPE

B. CARACTERISTICA
GENERAL 10G DIRECTAMENTE AL PISO DE LA CABINA METALICA (SEGUN NTS N°051-

MINSA/OGDN-V0.1).

B02 SISTEMA DE FRENO POR LO MENOS EN DOS (02) RUEDAS.

BO3 SISTEMA PORTA BALON DE OXIGENO CON CORREAS DE SEGURIDAD

B04 PESO MAXIMO 50 KG

BO5 CAPACIDAD DE CARGA NO MENOR A 160 KILOS

B06 RESPALDAR PLANO

B07 COLCHONETA DE 6.3 cm APROXIMADOS DE ESPESOR, IMPERMEABLE.

B08 ADOPTAR POSICION DE TRENDELEMBURG

BOS ADOPTAR POSICION DE FOWLER

B10 CONSTRUIDO DE ALUMINIO.

B11 AJUSTABLE EN ALTURA MULTINIVEL.

B12 RUEDAS CON DIAMETRQO MAYOR A 12CM.DE

DIAMETRO Y 5 cm DE ANCHO

B13 ARTICULACION EN RODILLA Y

RESPALDAR(OPCIONAL)

FRONTAL O CON SISTEMA DE FIJACION AL VEHICULO CON SISTEMA DE FIJACION

C. COMPONENTES

D01 DOS ASAS DE PROTECCION LATERAL RETRAGTIL

D02 GANCHO DE SEGURIDAD PARA DESCENSO DE CAMILLA

DO3 PORTA SUERO PLEGABLE

D04 SISTEMA DE RESCATE DE PRESURIZACION FIJA PARA BOLSAS DE SALINAS CON
PRESION POSITIVA DE 100MBAR O MAS, EN MATERIAL POLIURETANO PARA MAYOR
RESISTENCIA. Se acreditars mediante su REGISTRO SANITARIO).

D05 LONA PARA TRANSFER CON ASAS (TRANSFER FLAT).

D. ACCESORIOS

CHALECO DE EXTRICACION

A. DESCRIPCION

RA PACIENTE CON TRA JLTIPLE
FUNCIONAL PARA USO DE PACIENTE CON UMA MUL

B01 QUE PERMITA USO SIMULTANEO DE COLLARIN CERVICAL

B02 CAPACIDAD DE INMOVILIZAR COLUMNA VERTEBRAL.

BO3 REFORZADO CON VARILLAS.

B04 TRANSPARENTE A LOS RAYOS X.

B05 MATERIAL POLIVINILO LAVABLE, REFORZADO Y REUSABLE
BO6 USO EN PACIENTES ADULTOS. PEDIATRICOS Y EMBARAZADAS.

B. CARACTERISTICA
GENERAL

CO1 ALMOHADA PARA LA NUCA.

G- COMPONENTES C02 BANDA PARA LA NUCA Y BARBILLA

DOt BOLSA DE TRASLADO CON ASA
D. ACCESORIOS

D02 CORREAS CODIFICADAS POR COLOR CON CLIP DE SEGURIDAD.
ey
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GERENCIA SUB REGIONAL (HANKA
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 512021 -CSROH- 1

EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARA LA AMBULANCIA

FAMILIA
DENOMINACION EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARA LA AMBULANCIA
ESTANDARIZADA DE RURAL TIPO |

EQUIPAMIENTO EN SALUD

cODIGO DEL BIEN V-5

ESTETOSCOPIO ADULTO

A. DESCRIPCION
FUNCIONAL

PARA DETECCION DE RUIDOS CARDIACOS Y PULMONARES

B. CARACTERISTICA
GENERAL

B01 CAPSULA DE ACERO INOXIDABLE

BO1 DE DOBLE CAMPANA,

B03 CAMPANA Y DIAFRAGMA PARA PACIENTES ADULTOS
BO04 BORDES DE LAS CAMPANAS RECUBIERTAS DE JEBE

B05 DIAFRAGMA QUE PERMITA LA DETECCION DE AMPLIO

RANGO DE FRECUENCIAS (SONIDOS DE ALTA Y BAJA

FRECUENCIA) CAPACIDAD DE REGISTRAR FRECUENCIAS

DE 10HZ A 1000HZ O 20HZ A 1500HZ ) !

B06 TUBULADURAS MOLDEADAS JUNTAS (DOS TUBQS EN UN SOLO DISENOQ), LA CUAL NO
DEBE PERMITIR FROTAMIENTO DE ESTAS TUBULADURAS

BO7 OLIVAS SUAVES ADAPTABLES A LA APERTURA DEL PABELLON AURICULAR.

C. COMPONENTES

C01 EMPAQUE O ENVASE PARA EL EQUIPO.

D. ACCESORIOS

D01 REPUESTOS DE OLIVA (MINIMO DOS PARES) Y DIAFRAGMA.

A. DESCRIPCION
FUNCIONAL

ESTETOSCOPIO PEDIATRICO

PARA DETECCION DE RUIDOS CARDIACOS Y PULMONARES

B. CARACTERISTICA
GENERAL

BO1 CAPSULA DE ACERO INOXIDABLE

B02 DE DOBLE CAMPANA.

BO3 CAMPANA Y DIAFRAGMA PARA PACIENTES PEDIATRICOS.

B04 BORDES DE LAS CAMPANAS RECUBIERTAS DE JEBE

BO5 DIAFRAGMA QUE PERMITA LA DETECCION DE AMPLIO RANGO DE
FRECUENCIAS (SONIDOS DE ALTA Y BAJA FRECUENCIA) CAPACIDAD DE
REGISTRAR FRECUENCIAS DE 10HZ A 1000HZ O 20HZ A 1500HZ.

B06 TUBULADURAS MOLDEADAS JUNTAS (DOS TUBOS EN UN SOLO DISENO), LA CUAL NO
DEBE PERMITIR FROTAMIENTO DE ESTAS TUBULADURAS.

BO7 OLIVAS SUAVES ADAPTABLES A LA APERTURA DEL PABELLON AURICULAR.

C. COMPONENTES

C01 EMPAQUE O ENVASE PARA EL EQUIPO.

D. ACCESORIOS

DO1 REPUESTOS DE OLIVA (MINIMO DOS PARES) Y DIAFRAGMA
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ERENCIA SUB REGIONAL CHANKA
UEMCACION SEMPLIFICADY N° 31202 1-GSROH- 1

FAMILIA

ESTANDARIZADA DE

'CODIGO DEL BIEN

FUNCIONAL

B. CARACTERISTICA
GENERAL

EQUIPAMIENTO EN SALUD |

SET OTO-OFTALMOSCOPIO

/[ A DESCRiPCION
J7 | _..FUNCIONAL | HOSPITALARIAS Y HOSPITALARIAS

St S

AMBULANCIA RURAL TIPO |

“PARA APOYO EN EL DIAGNGSTICO DE PACIENTES EN AMBULANCIAS ¥ AEj

B01 SET CONTENIENDO OTOSCOPIO ¥ GFTALMOSEORIG " "
OFTALMOSCOPIO

BO2 RUEDA DE DIAFRAGMA

B03 FILTROS: LIBRE DE ROJO (FILTRO VERDE), FILTRO DE POLARIZACION.

BO4 SISTEMA DE ILUMINACION POR LAMPARA XENON O LED,

BO0S: OPTICAS DE OBSERVACION CON LENTES DE -10 A +20 DIOPTRIAS COMO MINIMO

B0 APTO PARA TRABAJO CON ESPECULOS DE TAMANOS DIFERENTES.
BO7 LUPA PARA VISUALIZACION TIMPANICA.
B08 SISTEMA DE ILUMINACION POR LAMPARA XENON O LED.

MANGO PARA OTOSCOPIO / OFTALMQSCOPIO

BO9 UN (01) MANGO PARA FUNCIONAMIENTO CON PILAS O BATERIAS RECARGABLES

COMPATIBLE PARA OTOSCOPIO Y OFTALMOSCOPIO O INDIVIDUAL PARA CADA
B10 CONTROL DE ILUMINACION.

EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARA LA AMBULANCIA

DENOMINACIGN [ - EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARATA

UNO.

D. ACCESORIOS

D01 ESTUCHE A PRUEBA DE iIMPACTOS GUE CONTENGA EL SET COMPLETO,

D02 SET DE CUATRO (04) ESPECULOS AURICULARES REUTILIZABLES DE DISTINTO
TAMARO.

D03 SET DE TRES (03) ESPECULOS DESECHABLES DE DISTINTO TAMARO.

D04 UN (01) CARGADOR DE PILAS O BATERIAS DE FUNCIONAMIENTO A 220 VAC

V DOS DOS (02) LAMPARAS DE REPUESTO: UNO (01) PARA EL OFTALMOSCOPIO Y UNO

PARA EL xm,_._ﬂmwmﬂ.@v.o,

E. REQUERIMIENTO

(01)

DE ENERGIA EO1 v_,;m Snw . ﬁmmw’m Jmm>xo>mrmm INCLUIDAS .
FERULAS
[ A DESCRIPCION | PARA USG DE PA aﬂmwmmmr»z_.m%m_ummmw,,azmmycwnEommocmmm:%m Y QuE
- ‘fmmzo_oz} ] lxtmoc.mxmz _MZOSCN\rQOz DE LAS EXTREMIDADES

801 RIGIDA CON ALMA FLEXIBLE

B. CARACTERIsTICA | B02 DE MATERIAL LAVABLE. NO ABSORBENTE A FLUIDOS Y
GENERAL SECRECIONES

B03 SISTEMA DE FIJACION O SUJECION POR VELCRO
B04 NO DEBE TENER VALVULAS, BOMBAS

m COMPONENTES llk

CO1 UN JUEGO DE FERULAS DE DIFERENTES TAMANOS

INFERIORES, COMPRENDE:
FERULA PARA INMOVILIZAR MUNECA .
___FERULA PARA INMOVILIZAR ANTEBRAZOS DE ADULTOSO PIERNAS DE NINOS.

A MIEMBROS SUPERIORES E
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GERENCIA SUB REGIONAL CHANKA
ADJUDICACION SIEMPLIFICADA N° 51202 1-6SROH- 1

GERENCIA SUB REGIONAL CHANKA
ADBJUBICACION SIMPLIFICADA N° 51202 1-CSIROCH- 1

o e

.

» " ; : : FAMILIA EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARA LA AMBULANCIA
FAMILIA EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARA LA AMBULANCIA

- DENOMINACION UIPAMIENTO MEDICO BASIC
DENOMINACIGN EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARA LA ! ESTANDARIZADA DE £Q &gmcgu_oi mwxbr :wo_u_.»? A
ESTANDARIZADA DE AMBULANCIA RURAL TIPO | ; EQUIPAMIENTO EN SALUD
R A SRl , | oI o Bl S R =
CODIGO DEL BIEN V-5 ; - ’

* FERULA PARA INMOVILIZAR TOBILLO O CODO O TTE———

MALETIN DE SOPORTE BASICO DE VIDA
. FERULA PARA INMOVILIZAR MIEMBROS SUPERIORES DE ADULTOS O INFERIORES DE

!
w_
H
i
;
j
£
m
!
m
m
H
:

e A.DESCRIPCION " TPARA USO EN PACIENTES CON ARG RESPIRATORIS ViG ALTERACIONES
T - FUNCIONAL OXIGENATORIAS O VENTILATORIAS.
; FERULA PARA INVIOVILIZAR MIEMBROS INFERIORES DE POUTOS, e BOT MALETIN DISENADO PARA EMERGENCIAS. COMPLETAMENTE RIGIDO, DE MATERIAL |
D. ACCESORIOS D01 BOLSA DE TRANSPORTE B. CARACTERISTICA ALUMINIO O SINTETICO, LAVABLE, RESISTENTE Y LIGERO, CON COMPARTIMENTOS
LINTERNA PARA mm>z_mz - - " GENERAL QUE PERMITA CONTENER LA TOTALIDAD DE LOS MATERIALES Y EQUIPOS H
SOLICITADOS DE MANERA ORDENADA Y FACIL ACCESO. :
| A DESCRIPCION ] . : BO2 PORTATIL, RESISTENTE A GOLPES, CAIDAS Y USO CONSTANTE, DURABLE.
s FUNCIONAL a::~>oo PARA ILUMINACION EN ZONAS DE TRATAMIENTO COTRESUCITADOR MANUAL PARA ADULTOS: S ]
BT LINTERNA PARA EXAMEN LED (LUZ BLANCA). ! s . mm_w%%oor SILICONA ESTERILIZABLE EN AUTOCLAVE Y CON CAPACIDAD MAYOR DE
802 CLIP TIPO LAPICERO. oL : _
B. n>x>nﬁmz_m4_n> B03 PARA USO MEDICO w.. * DOS MASCARILLAS PARA PACIENTES ADULTOS DE DIFERENTES TAMANOS CON BORDES
GENERAL B804 MANGO A PILAS ’ ,, Y ACOUJINADOS, >Z>,_‘O§_OO@ TRANSPARENTES, ESTERILIZABLES EN AUTOCLAVE.

. e NS | e 5 « VALVULA DE PACIENTE Y VALVULA PEEP REGULABLE Y ESTERILIZABLE EN AUTOCLAVE,
C. COMPONENTES

Y P ST A A Y S i o

. zi ) B i * BOLSA DE RESERVORIO DE OXIGENO NO MENOR DE 2000CC.
D01 UN (01) JUEGO DE BATERIAS DE REPUESTO R C02 RESUCITADOR MANUAL PEDIATRICO: ;
D. ACCESORIOS D02 UNA (01) LAMPARA DE REPUESTO. * BOLSADE SILICONA ESTERILIZABLE EN AUTOCLAVE Y CON CAPAGIDAD MAYOR A 450 CC
D03 UN CARGADOR PARA BATERIAS. Y MENOR A 1000CC.
E REGUERMIENTS . = - ~ * DOS (02) MASCARILLAS PARA PACIENTES PEDIATRICOS DE DIFERENTES TAMAROS CON
E01 BATERIAS RECARGABLES INCLUIDAS BORDES ~ACOJINADOS, ANATOMICOS. TRANSPARENTES, ESTERILIZABLES EN
| __DE ENERGIA _ N i AUTOCLAVE. ;
SET DE COLLARINES CERVICALES * VALVULA DE PACIENTE Y VALVULA DE SEGURIDAD DE SOBRE PRESION (RELIEF) :
_— . . e ESTERILIZABLE EN AUTOCLAVE. i
‘w? DESCRIPCION PARA LA INMOVILIZACION DE LA COLUMNA CERVICAL EN PACIENTES CON TRAUMA : * BOLSA DE RESERVORIO DE OXIGENO NO MENOR DE 2000CC. ! ¢
FUNCIONAL o | X CO03 LARINGOSCOPIO : 3
- BOTTRES (03) TAMANOS COMO MINIMO, ADULTO ESTANDAR, PEBIATRICO, E TNFANTE o C. COMPONENTES * SISTEMA DE ILUMINACION DE FIBRA OPTICALAMPARA DE XENON O LED, CON TRES !
B. CARACTERISTICA ESTANDAR. ! D - HOJAS DE ACERO INOXIDABLE DE DIFERENTES TAMANOS, REUSABLES Y AUTO §
GENERAL 8802 RADIO COMPATIBLE CON RX, TAC Y MRI. ) \ CLAVABLES, PARA PACIENTES ADULTOS TIPO MACINTOSH: UNA HOJA PARA PACIENTES :
BO3 CON ORIFICIO PARA CANULA DE TRAQUEOSTOMIA PEDIATRICOS TIPO MACINTOSH REUSABLE Y AUTO CLAVABLES: TRES HOAS DE ;
BO4 RIGIDO CON CUBIERTA PLASTICA PARCIAL DIFERENTES TAMAROS PARA PACIENTES PEDIATRICOS TIPO MILLER REUSABLE, UN {
BO5 TIRA DE VELCRO O CIERRE REGULABLE. MANGO PARA PILAS. H
M ALETIN DE MEDIC, >§mz40w o T T o C04 SET DE TUBOS OROFARINGEOS i
e - B * TIPO MAYO DE DIFERENTES TAMANOS: N00, N0, N°1, N°2, N°3, N°4, N°6 Y w
A. DESCRIPCION CONTENDRA MEDICAMENTOS, INSUMOS Y MATERIALES PARA BRINDAR ASISTENGIA N°6C -
FUNCIONAL MEDICA EN PACIENTES. : 05 SET DE TUBOS ENDOTRAQUEALES (OROTRAQUEAL CONCUFF) i
BOT MALETIN DISENADO PARA TRANSPORTE DE MEDICAMENTOS, INSUMOS Y MATERIALES ' * DOCE(12) PARAPACIENTES PEDIATRICOS Y ADULTOS, DE DIFERENTES TAMAROS:
COMPLETAMENTE RIGIDO, DE MATERIAL ALUMINIO O SINTETICO, LAVABLE, RESISTENTE N°2.5.N"3.N"4,N"5.N°6,N°7,N°BYN 9, CON DOS (02) GUIAS DESCARTABLES. ;
] ¥ LIGERO. CON COMPARTIMENTOS QUE PERMITA CONTENER LA TOTALIDAD DF Los C06 SET DE TUBOS ENDOTRAQUEALES (NASOTRAQUEAL SIN CUFF)
B. CARACTERISTICA MEDICAMENTOS SOLICITADOS DE MANERA ORDENADA Y FACIL ACCESO. * DOCE(12) PARA PACIENTES PEDIATRICOS Y ADULTOS. DE DIFERENTES TAMANOS: ,
GENERAL 802 PORTATIL, RESISTENTE A GOLPES Y CAIDAS, DE USO CONSTANTE Y DURABLE. : N°2.5.N°3,N°4,N*5.N"6 N7 N°8YN"9. :
T C01DEBE ALBERGAR COMO MINIMO MEDICAMENTOS | INSUMOS (NOINCLUYE C07 SET DE TUBOS NASOFARINGEOS PREFORMADOS
C. COMPONENTES MEDICAMENTOS CONTROLADOS) _
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GERENCIA SUB REGIONAL (HANKRA
ADFUDICACION SIMPLIFICADA N° 51-2021-GSROH- 1

FAMILIA

ESTANDARIZADA DE

~ EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARA LA
AMBULANCIA RURAL TIPO |

C08 MASCARAS LARINGEAS DESCARTABLES
* CINCO (05) DE DIFERENTES TAMANOS: N°1.5, N°2, N°2.5, N3, N°4, N°5

€09 01 PINZA TIPO MAGILL DE 17 cm APROX_

C10 01 PINZA TIPO MAGILL DE 25 cm. APROX.

C1101 BOTELLA DE ALUMINIO PARA OXIGENO PORTATIL CON REGULADOR Y

FLUJOMETRO TIPO M-9, PARA SER TRANSPORTADO DENTRO DEL MALETIN.

BOTELLA LLENA A PRESION MAXIMA.

C12 ABREBOCA.

C13 DEPRESOR LINGUAL BUCHWALD DE ACERO QUIRURGICO.

... €14 TUBOS TIPO OPTURADOR ESOFAFICO ADULTO O MASCARA LARINGEA

TABLA RiGIDA

A.DESCRIPCIGN | PARA INMOVILIZAR \ PACIENTES CON T
| FUNCIONAL DE CABEZA R
BO1 BO1T MATERIAL DE POL

RAUMATISMOS DE COLUMNA E INMOVILIZADO

B. CARACTERISTICA
GENERAL

ETANO DE ALTA DENSIDAD 0
BO2 TRASLUCIDO A LOS RAYOS X

B03 PESO LIVIANO MENOR A 8 KG.
|.B04 TABLA PARA PACIENTE ADULTO.

C. COMPONENTES

.moalwagosr_mwuoﬂsmmxm»wmg..vzmcm\&rm‘ IMPERMEABLE, CON FIJACION PARA
FRENTE Y MANDIBULA.
. ACCESORI
S5 NCCEBORICES D02 TRES (03) SUJETADORES PARA PIERNA, CINTURA Y TORAX.
oo._| D03 CORREA TIPO "ARANA" (SPIDER STRAP)

TENSIOMETRO ANEROIDE ADULTO

PARA MEDIDA DE LA PRESION ARTERIAL

F UNCIONAL B

| BO1 SISTEMA DE MEDICION DE PRESION ARTERIAL TIPO ANALOGICG © TiPO RELGJ, GUE |
PERMITE VISUALIZAR LOS VALORES EN mm HG. CON EXACTITUD DE 5 mm HG. O

B. CARACTERISTICA MENOR, PROTEGIDO POR VIDRIO O

PLASTICO RESISTENTE, ADECUADAMENTE |
GENERAL CALIBRADO !
B02 PIEZAS RECAMBIABLES
C01 MANOMETRO DE PRESION NO ADHERIDO AL BRAZALETE CON ESCALA DE LECTURA
DE 0 A 300 mmHG.
C.COMPONENTES C02 CUBIERTA DEL MANOMETRO ANTIIMPACTO

{ CO3 PERILLA DE GOMA.
C04 VALVULA DE AJUSTE FINO

-,
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GERENCIA SURB REGIONAL CHANEKA
ADJUBDICACION SIMPLIFICADA N° 51202 1-6SRCH-1

D01 DOS (02) BRAZALETES DE TELA REUSABLES CON SUJETADOR TIPO VELCRO: T
UNO(01)PARA PACIENTE ADULTO: TALLA GRANDE

UNO(01)PARA PACIENTE ADULTO: TALLA ESTANDAR

D02 ESTUCHE PARA TRASLADO Y PROTECCION.

D. ACCESORIOS

T

-

FAMILIA EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARA LA AMBULANCIA
DENOMINACION EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARA LA
ESTANDARIZADA DE AMBULANCIA RURAL TIPO |
EQUIPAMIENTO EN SALUD e ) o . e
CODIGO DEL BIEN V-5

OXIMETRO DE PULSO

[ A DESCRIPCION | -
FUNCIONAL

BO1 procesamiento digital de la seal :
BO2 Visualizacion de onda pletismografica (opcional)

BO3 Rango de lectura de saturacion de oxigeno de 15% o menos a 99% o mas.

B04 Rango de frecuencia de pulso de 30 a 220 6 rango mas amplio

BOS Con alarmas de SPO2 alto y bajo

BO6 Con alarmas de frecuencia de pulsaciones alto y bajo

BO7 Indicador de bateria baja.

BO8 Silenciador de alarma.

B. CARACTERISTICA
GENERAL

C. COMPONENTES

D. ACCESORIOS

\

E. REQUERIMIENTO

C01 Tres (03) Sensores reusables de dedo para pacientes adultos, con cable conector a
equipo

€02 Tres (03) Sensores reusables para pacientes pediatricos, con cable conector al equipo.

€03 Dos (02) Sensores reusables para neonatos sin resorte o pinzas de sujecion que puedan
ama& al neonato, con cable conector al equipo. o o

D01 La pre-instalacion del equipo en la ambulancia debe asequrar la estabilidad del equipo al
movimiento del vehiculo, y sera de facil acceso para su uso y transporte con el paciente

EO1 Sistema de alimentacion 12VDC con conexién a a toma DC de Ia ambulancia (Sistema

de conexion directa del €quipo a la toma de corriente de la unidad sin transformador
extemno -Esta caracteristica es opcional).

E02 Con bateria recargable con autonomia minima de 02 hora. E1
red eléctrica de 220 VAC 60 HZ.

DE ENERGIA 5 Apto para trabajar a la
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o

S

, L MEDICO BASICO PARA LA i
AMMA | EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARA LA AMBULANCIA | rAmiLIA MHM__W%LME X NERERA
mmu%ﬂnnmgmzs, b EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARA LA DENOMINACION EQUIPAMIENTO MEDICO BASICO PARA LA
AMBULANCIA RURAL TIPO | ESTANDARIZADA DE
_EQUIPAMIENTO EN SALU . EQUIPAMIENTO EN SALUD ) ) AMBULANCIA RURAL TIPO |
noc_om DEL BIEN ] e } B V-5 CODIGO DEL BIEN . V-5

TENSIOMETRO ANEROIDE PEDIATRICO EQUIPO DE RADIOCOMUNICACION MOVIL

A. DESCRIPCION PARA MEDIDA DE LA PRESION ARTERIAL ; A. DESCRIPCION PARA COMUNICACION RADIAL EN VHF CON LA BASE DE OPERACIONES
FUNCIONAL ! FUNCIONAL
| BOT SISTEMA DE MEDICION DE PRESIGN ARTERIAL TIPO ANALOGICO O TIFO RELOU, QUE " B01 EQUIPO DE RADIOCOMUNICACION PARA SER UTILIZADO GOMO MEGIG DE
. PERMITE VISUALIZAR LOS <>_r.Om~mw EN mm HG., CON EXACTITUD DE 5 mm HG. O MENOR, : COMUNICACION ENTRE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD Y EQUIPO
B. CARACTERISTICA PROTEGIDO POR VIDRIO O PLASTICO RESISTENTE, ADECUADAMENTE CALIBRADO. ! ITINERANTE.
GENERAL B02 PIEZAS RECAMBIABLES B02 EQUIPO DE USO COMERCIAL EN EL RANGO DE 136-174 MHZ.
[ — MANOMETRO DE PRESION NO ADHERIDO AL BRAZALETE CON ESCALA DE LECTURA DE 0 Sy BO3 EL EQUIPO ESTARA PRESINTONIZADO CON LAS FRECUENCIAS RADIALES
A 300 mmHG. : ol DEL MINISTERIO DE SALUD TX/RX: 166.930 MHZ, 170.610 MHZ, 171.930 MHZ. ”
C.COMPONENTES €02 CUBIERTA DEL MANOMETRO ANTHMPACTO | A 160.625 MHZ. UNA FRECUENCIA DE RX 166.930 MHZ Y TX 171 930 MHZ.
C03 PERILLA DE GOMA. : : i B04 NUMERO DE CANALES: MINIMO 20 |
e | COA VALVULA DE AJUSTE FINO } o PROGRAMABLES
DO1 DOS (02) BRAZALETES DE TELA wmc%mrmm CON SUJETADOR TIPO VE 3 B. CARACTERISTICA BO5 PASOS DE SINTONIA ENTRE: 12.5/15120/25 KHZ
= UNO(01)PARA PACIENTE PEDIATRICO GENERAL B0O6 BOTONES PROGRAMABLES. _~
D. ACCESORIOS * UNO(01)PARA PACIENTE INFANTE B0O7 SCANNER. EXPLORADOR ! :
D02 ESTUCHE PARA TRASLADO Y PROTECCION. DE CANALESBO08 BLOQUEO DE H
s A - B L DCHPAS :
HANDY BOS ESTANDAR MILITAR (REFERIDO A POLVO, VIBRACION, HUMEDAD Y/O :
RUIDO EN SISTEMAS DE RADIOCOMUNICACION)
A wﬂmﬂﬂﬂw: PARA COMUNICACION RADIAL EN VHF CON HANDY Y EQUIPO DE RADIOCOMUNIGACIONES. ERESFLLAMAIIE SEL e caapi

B11 PASSWORD DE SEGURIDAD.

B12 IDENTIFICADOR DE LLAMADAS POR PTT-ID

B13 PROGRAMABLE Y AJUSTABLE POR PC (SOFTWARE Y CABLE RESPECTIVO)

B14 EQUIPO DE RADIOCOMUNICACION PRIVADA CON CERTIFICACION DE
HOMOLOGACIONOTORGADO POR EL MINISTERIO DE TRANSPORTES Y

_COMUNICACIONES DEL PERU.
TRANSMISOR
CO1 POTENCIA DE SALIDA 45 WATTS COMO MINIMO.

B01 DOS (02) HANDY EN FRECUENCIA VHF BE LA MISMA MARCA DEL EQUIFG DE "
RADIOCOMUNICACION MOVIL..

B02 POTENCIA DE SALIDA MINIMA 5.0 WATTS

BO3 COBERTURA EN FRECUENCIA DE 136 A 174 MHZ.

B04 EL EQUIPO ESTARA PRESINTONIZADO CON LAS FRECUENCIAS RADIALES DEL
MINISTERIO DE SALUD TX/RX: 166.930 MHZ, 170.610 MHZ, 171.930 MHZ. 160,625 MHZ. UNA
FRECUENCIA DE RX 166.930 MHZ Y TX 171.930 MHZ.

BO5 SCANER DE CANALES.

BO6 DISPLAY LCD, ALFANUMERICO CON i RECEPTOR

(BACKLIGHT OPCIONAL)

B. CARACTERISTICA
GENERAL

P VAR 8 VS 17 4

; C02 POTENCIA DE SALIDA DE AUDIO: MAYOR DE 2 WATTS.
B07 CODIFICADOR DE DTMF O ;
ODIFICADOR/DECODIFICADOR CTCSS Y DTCS. H C. COMPONENTES ANTENA MOVIL
MWN Mwuw_mmwcvm»\,zwwmwmum%ﬂﬂﬂﬂWmﬂﬁo — w CO3 ANTENA MOVIL TIPO VHF/FM SINTONIZADA A LA FRECUENCIA DE :

PROGRAMABLE (OPCIONAL) OPERACION DEL MINISTERIO DE SALUD, GANANCIA DE 3DB O MAYOR. DE
810 PERMITE PROGRAMACION MANUAL O POR P,

LA MISMA MARCA DEL EQUIPO DE RADIO.
C.COMPONENTES T e C04 IMPEDANCIA DE ANTENA: 50 OHMIOS APROX.

: - i
D01 CARGADOR DE BATERIA DE MESA. T e R et D01 CLIP COLGADOR DE MICROFONO. .

D02 CARGADOR DE BATERIA DE VEHIGULO. D02 KIT DE MONTAJE PARA SER INSTALADA EN LA CABINA DEL CONDUGTOR
D. ACCESORIOS SN e e Er D. ACCESORIOS DE LAAMBULANCIA: CABLES DE ALIMENTACION Y FUSIBLES DE
5 REaTEgs |- D04 BATERIA DE REPUESTO ' : REGUERRIENTS REPUESTO.
E. REQUERIMIENTO . E. EO1 SISTEMA DE ALIMENTACION ADAPTABLE AL VEHICULG-
s EO1 BATERIA RECARGABLE. - g
s R
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CERTIFICADO
UL, AAMI,

HOMOLOGACIO
N POR EL MTC

REGISTRO

SANITARIO
DESCRIPCION DE LOS

SERVICIOS CONEXOS

NFPA, IEC, EN,
CSA, NTP
60601-1-2010 O

(DIGEMID)

CERTIFICADO
DE BUENAS
PRACTICAS DE
MANUFACTURA
BPM

CERTIFICADO
150
13485:2003

FCC

CERTIFICADO
FDA, Ce
{Comunidad
Europea) o

equivalente

AMBULANCIA ’ )
11 | URBANATIPO | x x
£QUIPADA

ASPIRADOR DE i h . -
HO1 X X
SECRECION PORTATIL

BALON DE OXGENO
HO2 | FHO Y/O BALON X 4
PORTATIL

TENSIOMETRO CON : o o N
MANGO PARA % .
PEDIATRICO

HO3

TENSIGMETRO B T
ANEROIDE CLINICO X X
ADULTO.

ESTETOSCOPIO

HO5 X
ADULTO

HO4

ESTETOSCOPIO S ; . ;.,
HOB )
PEDIATRICO

LINTERNA TIPO - . ————
HO7 «
LAPICERO

CAMILLA
HO8 X X
TELESCOPICA

SET DE COLLARIN
HO9 X X
CERVICAL

H10 | TABLARIGIDA T e I — <

H11 | JUEGO DE FERULAS X B X

RESUCITADOR o ) ’ ) o
H12 | MANUAL PARA X x

ADULTOS

MALETIN DE SOPORTE ’ .

W13 | X X
BASICO DE VIDA

RESUCITADOR

MANUAL X X

PEDRIATRICO

Hi4

H15 | PULSIOXIMETRO X X x

LARINGOSCOPIO DE 3

H16 | HOJAS DIFERENTES X X

‘rP TAMANOS REUSABLES
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™
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CERTIFICADO | HOMOLOGACIO |  REGISTRO CERTIFICADO CERTIFICADO i
UL, aami, N POR EL MTC SANITARIO DE BUENAS CERTIF vo FDA, CE M
DESCRIPCION DELOS | NFPA, IEC, EN, {DIGEMID) PRACTICAS DE TiFicA (Comunidad ;
.m SERVICIOS CONEXOS CSA, NTP MANUFACTURA w»hw“ 5 | Ewropeao m
60601-1-2010 O BPM astaate equivalente i
FCC m
TUBOS ORG ;
FARINGEOS
H17 | DIFERENTES x X X X :
TAMARNQOS ADULTO ¥
PEDRIATRICOS
02 TUBOS TIPO ) :
H18 | OPTURADOR X X X X
ESOFAGICO ADULTO
TUBOS NASG ) -
FARINGEOS
H19 | DIFERENTES X X X X
TAMARQS ADULTOS Y
PEDIATRICOS
PINZA TIPO MAGILL i
H20 | DE17CM x X x X
PEDIATRICOS 0
H21 | PINZA TIPO MAGILL o ‘
DE 25 CM ADULTOS X X % X i
H22 | CIUNDRO DE T o -
ALUMINIO PARA . ”
OXIGENO PORTATIL X X x w
CON REGULADOR ”
| H23 | ChALECo OF i
X X X X H
EXTRICACION m
i
!
NOTA i
ASPIRADOR DE SECRECIONES: REGISTRO SANITARIO Y CERTIFICADO ISO (AL MOMENTO DE LA !
FIRMA DE CONTRATO) “
OXIMETRO DE PULSO: REGISTRO SANITARIO Y CERTIFICADO I1SO (AL MOMENTO DE LA FIRMA DE
CONTRATO) {
EQUIPOS MEDICOS: REGISTRO SANITARIO Y CERTIFICADO ISO {OPCIONAL) w
CERTIFICADO UL,AAMI,NFPA,IEC (OPCIONAL) m
HOMOLOGACION POR EL MTC (OPCIONAL) i
CERTIFICADO DE BUENAS PRACTICAS DE MANUFACTURA (OPCIONAL) m
e i
CERTIFICADO FDA Y GE (OP@IONAL) <l s {
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PINTADO DE LA AMBULANCIA
g s g i s
4L 11 g
ol -] @ > = .m 2
3 DESCRIPCION 3 S 3 g s g g
2 z 3 M m m g & Ed
= A
g4 W -
T E(5)8)8 Y
11 [AMBULANCIALIRBANATIPQ | EQUIPADA 1ist S st Si 51 si 3 3 hz
HOY  IASPIRADOR DE SECRECION PORT ATIL 1lst i St si st St 3 1 2
BALON OF OXIGENO FIUO Y0 BALGN " ¥
HOZ L RraTH 1jsi Si st st 51 st 3 i 2 A
TENSIOMETRG CON MANGO PARA . A
o Wi tlsi st Si si 51 si 3 1 2 '
Hos | ENSIOMET RO ANEROIDE CLINICO st o . " - - i § . y
ADULTO. ) /
ESTETOSCOPIO A ifsi W s I8 3 i 3 /
ESTETOSCOPIC PEDIATRICO IC si s S Si 3 i 2 )
LINTERNATIPO LAPICERO s 50 Si 3 i 2 b N\ -
ni_:zmpnwoo}> N I El 3 3 5 § ) Qoo e
! I Si Si 3 i { Dupraianas: Crue Ard
ifsi Si i si 3 i 3 t e
HE] 51 si S 3 [ \
[RESUCITADOR MANUAL PARA N N » ) g
z: Pl 1st st si st st S 3 1 2 :
H13  IMALETIN DE SOPORTE BASICO DE VIDA 1lst si si i S S 3 1 2 i
H14  IRESUCIT ADOR MANUAL PEDRIATRICO St st si 3 1 z
H15 ~ [PULSIOXIMETRO Si i S 3 1 [}
LARINGOSCOPIC DE 3 HOJAS
. ¥ ’ .
..:ml DIFERENTES TAMANOS REUSABLES B o ) Bl = ) ¢ ! ) N
TUBOS ORO FARINGEQS DIFERENTES N . § s ;
M aaafios anuLT 0 Y PEDRATRICOS s o - = id # A ! 4
02 TUBOS TIPO GPTURADOR R
S| 5 t
i L FASICO AT 1fst Si st st si s 3 1 2
TUBOS NASG FARINGEOS o y
H13  IDIFERENTES TAMANOS ADULTOS Y 1isi S Si St St Si 3 1 2
- PEDIATRICOS
PINZATIPO MAGH L DE 17 CM
H St ] si 1
2 e ATReOS i 1si m_;.»f st g st ,ziu « N
PINZATIPO MAGILL DE 25 CM 3 . » H
S ! 3 1
U P 1si i sl s &l s 3 2 ;
- i
CILINDRO DE ALUMINIO PARA OXIGENO| . ’ W H
M2 | RTATE CON KeCUL AT 1lsi st st si 55 si 3 1 2 ﬁﬁ o ;
. = P?.WCC)ZG_) 4 i
H23  |CHALECO DE EXTRICACION 1fst si i St st 1 3 1 2 y §
B o ] i
E kg soupe e H
NOTA m R §
— i
COMPONENTE MOTRIZ: 36 MESES O 100000 KILOMETROS LO QUE OCURRA PRIMERO. Cobot: Rofa Gityasadas Matesial: Pintura o i
olot: . ¢
Autoadhesiva Reflectante H
ASPIRADOR DE SECRECIONES: 24 MESES M
OXIMETRO DE PULSO: 24 MESES M
3
?
EQUIPAMIENTO MEDICO: 12 MESES 3
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SEGUN LEYES REGLAMENTOS TECNICOS, NORMAL METROLOGICAS Y/O SANITARIAS,
REGLAMENTOS Y DEMAS NORMAL (OPCIONAL): ...ooooviiriiiie e

El proveedor de los bienes de ser aplicable deberé presentar en su oferta las exigencias
obligatorias siguientes:

« CERTIFCADO DE SEGURIDAD ELECTRICA (UL, AAMI, NFPA, IEC, EN. CSA o NTP 60601-
1-2010) Emitido por institucion competente. Alternativamente se aceptara: copias certificaciones
plenamente demostradas ya sea en catalogos, manuales, folletos. u otros documentos del fabricante.
Podra presentarse en vez de la copia de la certificacion del fabricante una declaracion Jurada suscrita
por el fabricante del equipo que se oferta o por el postor, mediante el cual se acredite que dicho
equipo ofertado cumple con los estandares intemacionales de seguridad eléctrica.

« COPIA SIMPLE DEL REGISTRO SANITARIO O CERTIFICADO DE REGISTRO SANITARIO
DE BIENES OFERTADOS Vigentes a la fecha de presentacion de propuestas expedido por la
DIGEMID a nombre del postor o de terceros. que describa el producto ofertado. En caso de que el
producto no se encuentre en el Listado de Productos de la Clasificacion de Insumos instrumental
Equipo de uso Médico, Quirtrgico u Odontoldgico contenida en el Decreto Supremo 016-2011-SA el
postor deberéa presentar copia simple de la Certificacion de DIGEMID realzada a través de la web
que sustente que no requiere de registro sanitario y donde se describa al producto o dispositivo con
denominacion que no debe inducir a error en cuanto a la composicion, indicaciones o propiedades
que posee el producto o dispositivo, tanto sobre si mismo como respecto de otros productos o

dispositivos. (Documento de presentacion obligatoria en la propuesta técnica)
CONDICIONES DE OPERACION:

El (los) equipo(s). componentes y sus periféricos ofertados por los Proveedores deberan ser
nuevos (sin uso). fabricados con materiales y partes originales totalmente ensamblados en fabrica
y en perfecto estado de conservacion, cumpliendo con las Especificaciones Técnicas detalladas
en el presente documento. los equipos propuestos no seran un prototipo, ni tampoco sera
repotenciados (refurbished). El (los) equipo(s) debera tener como maximo un afo desde su
fabricacion. contado la fecha de fabricacién y la fecha de la oferta.

El Proveedor debera dejar el Equipo instalado y en funcionamiento, para ello suministrara
todos los elementos. accesorios y/o partes necesarios para cumplir con dejar operativo y en
funcionamiento en el Establecimiento de Salud de destino. Si en las Especificaciones Técnicas, no
se hubiese contemplado. algiin accesorio y/o parte necesario. para que el equipo se instale y funcione

adecuadamente, el Proveedor debera de proporcionario sin costo aiguno Entidad

R 5
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ROTULADO
EMBALAJE. El Proveedor debera embalar los bienes y equipos para la entrega de destino. con los

materiales mas adecuados para proteger dichos bienes durante el transito y almacenaje. hasta el
lugar de destino

ROTULADO El contratista debera colocar en el bien en lugar vi
recomendado que no dafie el bien entregado tamafo recomendado A7, donde ira grabado (de

le una placa metalica u otro material

preferencia en bajo refieve) lo siguiente
TRANSPORTE
El transporte correra enteramente a cargo del proveedor. El Contratista es el responsable ante la
Entidad por el cumplimiento de las entregas a su cargo y bajo las condiciones establecidas por las
presentes Especificaciones Técnicas no pudiendo transferir esas responsabilidades a los
transportistas, subcontratistas, otras entidades o terceros en general
SEGUROS
El proveedor deberéa contar con los seguros necesarios para la cobertura de traslado del equipo hasta
a entrega final del equipo en el establecimiento de Salud. Aplica a los trabajadores vinculados para
tal fin.
GARANTIA DE UNIDAD VEHICULAR MODIFICADA
£l proveedor debera contar con la garantia de la unidad vehicular modificada mediante la
Certificacion o permiso de modificacion de unidades vehiculares otorgados par el MTC
GARANTIA COMERCIAL
Los equipos. componentes. accesorios y periféricos tendran una garantia de dos (02) afos. el inicio
del computo del periodo de la garantia sera contabilizado a partir del dia siguiente de la suscripcion
del “Acta de Conformidad de la Recepcion. Instalacién y Prueba Operativa de Equipos” por el
comité de recepcion
DISPONIBILIDAD DE SERVICIOS Y REPUESTOS
5.2.8.1 - El Contratista emitira un documento de compromiso de suministro de insumos. repuestos y
accesorios en el cual debe de expresar tener la disponibilidad para el Establecimiento de Salud de
destino. los insumos. repuestos y accesorios originales para el funcionamiento de los equipos
ofertados. por un periodo de dos (02) afios contados a partir del dia siguiente de fa fecha de firma del
“Acta de Conformidad de la Recepcion. Instalacion y Prueba Operativa de Equipos”. Mediante una

declaracién Jurada o documento sil

o

atencion, es decir en Apurimac - Andahuaylas, para un mejor manejo de oaﬂ post-venta.
jol

- Beod- 200 owe

5.2.8.1.- EL servicio para el suministro de servicios y repuestos, se ubiquen dentro de la ciudad de
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PRESTACIONES ACCESORIAS A u PRESTACION PRINCIPAL:

Mantenimiento Preventivo y/o Correctivo:

El contratista deberé realizar el mantenimiento preventivo del equipo que deberé de coincidir con el
periodo de garantia ofertado (Por lo menos una vez durante el periodo de garantia). Es decir, si el
tado. el periodo del mantenimiento

proveedor oferta un periodo de garantia mayor al minimo s
preventivo se incrementara en Igual proporcion

Los (el) mantenimiento(s) debera(n) ser registrado(s) mediante la Orden de Trabajo de
Mantenimiento - OIM. la cual sera suministrado por el establecimiento de salud. siendo este el
documento sustentatorio de la ejecucion de las actividades de mantenimiento y es valido cuando
cuenta con la firma del (los) responsable(s) del Servicio Usuario y def jefe del Establecimiento.
ademas, si existiera el responsable de la Oficina de Servicios Generales de la Red o Establecimiento
de Salud.

El mantenimiento preventivo del o los bienes sera(n) efectuado(s) en el lugar en que se encuentren
instalados los equipos. debiendo el proveedor asegurar su correcto funcionamiento.

El proveedor durante el periodo de garantia sin costo alguno para la Entidad. debera de brindar
mantenimiento preventivo. proporcionando la mano de obra calificada. los kits de mantenimiento de
haberlos, los consumibles. los fungibles. los insumos y accesorios necesarios para mantener los
equipos en condiciones de operatividad conforme indiquen sus manuales e informacion técnica del
fabricante

Es responsabilidad del contratista el correcto funcionamiento del equipo bajo su cobertura durante la
vigencia del contrato. Las fallas que presente el equipo por no haberse sustituido oportunamente los

' repuestos indicados por el fabricante en su manual de servicio técnico y en el programa de

mantenimiento aprobado. seré responsabilidad del contratista y seran asumidas por este. salvo que

se demuestre que la inoperatividad del equipo sea ocasionada por el usuario

Soporte técnico: los tipos de soportes técnicos a utilizar deberan ser;

A distancia por medio de canales de comunicacion siguientes: correo electronico, chat, faxes y/o
teléfono

Presencial: Con la participacion de personal profesional y técnicos. Las solicitudes de soporte técnico
seran atendidas por el personal técnico del contratista a mas tardar en 48 horas posteriores a la
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El contratista debera proporcionar una direccion de correo electronico valido. cuya vigencia a lo largo
del periodo de garantia de los bienes sera de su exclusiva responsabilidad. siendo el contratista
responsable de mantenerlo activo. la sola remision del correo electronico por parte del
Hospital/Centro de Salud y/o DIRESA/DISA o Red de Salud. al contratista sera considerado como
una notificacion valida.

CAPACITACION Y/O ENTRENAMIENTO

Se precisa que la capacitacion formara parte de la prestacion principal El Contratista esta obligado a
impartir las capacitaciones para los usuarios del equipo del Establecimiento de Salud y personal del
servicio técnico del Hospital o quien designe la entidad. estas se efectuaran en horas lectivas, asi
como materiales necesarios para tal fin. Cada capacitacion comprendera de una (01) hora

como minimo pudiendo ser mayor de acuerdo con la complejidad del equipo.

Las capacitaciones se realizaran de manera presencial en las instalaciones del Establecimiento de
Salud en cada una de las areas usuarias donde se instalaran los equipos.

La capacitacion seré realizada por profesional certificado por el fabricante y/o ingeniero biomédico
ylo electronico y/o tecndlogo médico. los cuales deberan acreditar tener la experiencia necesaria en
los equipos adquiridos. para realizar la capacitacion al personal usuario y al personal técnico.

Como prueba de la capacitacion se levantara un acta con las respectivas firmas del Proveedor cada
uno de los participantes de capacidad impartida.

REQUISITOS Y RECURSOS DEL PROVEEOOR

REQUISITOS PROVEEDOR

El contratista debera estar inscrito en el Registro Nacional de Proveedores y habilitado para contratar
con el estado

RECURSOS A SER PROVISTOS POR EL PROVEEDOR

El contratista debera contar con profesional especializado para la instalacion y el mantenimiento
preventivo del bien (o bienes) durante el periodo de la garantia comercial

El contratista debera contar con profesional especializado para la capacitacion al personal de salud
usuario de los equipos y al personal técnico de la Oficina de Servicios Generales del Establecimiento.
CONSIDERACIONES PARA LA EJECUCION DE LA PRESTACION

OTRAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

A fin de que los postores participantes formulen una adecuada propuesta técnica-economica podran
realizar, si lo estiman pertinente y bajo su responsabilidad. una visita técnica a las instalaciones del

Establecimiento y coordinar con la Oficina de Servicios Generales o quien haga sus veces con la
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ambientes designados por la Entidad en donde seran instalados/ubicados los bienes materia del
presente proceso de adquisicion.

En caso los bienes propuestos requieran condiciones de Instalacion o preinstalacion diferentes a las
que actualmente poseen los ambientes del Establecimiento de Salud para su correcta instalacion y
operatividad el postor asumira los costos que demanden los trabajos para la instalacion,
implementacién y/o adecuacion de los ambientes e ingreso de los bienes a tos ambientes de destino
final otros trabajos relacionados al respecto deberan estar incluidos en la valorizacion del bien
ofertado.

Durante la etapa de ejecucion contractual. es de exclusiva responsabilidad del adjudicatario que
fuese favorecido con la Buena Pro, entregar correctamente instalados, operativos en perfecto estado
de funcionamiento los bienes ofertados en los ambientes designados por la Entidad.

cualquier otro trabajo adiciona! que demandase la instalacion/ubicacion y la accesibilidad de los

equipos a los ambientes de destino deberan ser asumidos por el contratista sin costo alguno para
la Entidad.

De ser el caso. el Contratista debera realizar la desinstalacion o desmontaje y retirar el equipo a
reponer del ambiente donde se encuentre instalado es preciso indicar que dicho equipo debera ser
trasladado a otro ambiente dentro del Establecimiento de Salud que designe el Establecimiento de
Salud.

Asimismo, el Contratista debera considerar todo el material que requiera para la instalacion y
adecuacion del equipo nuevo en los ambientes designados por el Establecimiento de Salud.
OTRAS OBLIGACIONES DE LA ENTIDAD

El area usuaria final esté en la obligacion de designar el espacio fisico donde se instalara el equipo
(equipos) asi mismo brindara las facilidades para el ingreso e instalacion del bien.
CONFIDENCIALIDAD

El contratista debe mantener absoluta reserva de la informacion a la que pueda tener acceso por
parte de la Entidad

RECEPCION Y CONFORMIDAD DE LOS BIENES

AREA QUE RECEPCIONARA Y BRINDARA LA CONFORMIDAD

Por Parte del Establecimiento: Realizada la verificacion. el Comité de Recepcion suscribira un acta
de "Acta de Conformidad de la Recepcion, Instalacion y Prueba Operativa de los Equipos”. El comité
de recepcién estara conformado por los profesionales que el area usuaria designe aprobado
mediante resolucion

Por parte de la Entidad Requirente (Gerencia Sub Regional Chanka Andahuaylas). Representantes
de la Gerencia Sub Regional Chanka Andahuaylas: Coordinador de Equipamiento Mobiliario
Biomédico, supervisor y ademas del personal de almacén y/o patrimonic de Gerencia Sub Regional

Chanka Andahuaylas.
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Por parte del contratista: Sera el representante legal o representante debidamente acreditado.
PRUEBA DE PUESTA EN FUNCIONAMIENTO PARA LA CONFORMIDAD DE LOS BIENES
Concluida la instalacion se realizara el protocolo de pruebas en presencia del personal asistencial
encargado del uso y operacion de este designado por la Direccion del Establecimiento de Salud

El Contratista estara obligado a elaborar y entregar al Comité de Recepcion designado por el
establecimiento el Protocolo de Pruebas recomendado por el fabricante o documento similar.

El Protocolo de Pruebas sera revisado por el Comité de Conformidad de Recepcion y/o Area Técnica
del Establecimiento de Salud o quien haga sus veces. en coordinacion con el Contratista podra ser
ajustado y/o mejorado antes de la entrega del equipamiento. Asimismo, el Contratista debera detallar
los instrumentos, insumos y medios fisicos que suministrara y empleara para efectos de la prueba.
Este proceso es de cuenta y riesgo el Contratista por cuanto es manipulado por el mismo.

El contratista entregara un documento emitido por el fabricante donde especifique la fecha de
fabricacion la procedencia del equipo de acuerdo con su correspondiente niimero de serie, la misma
que debe ser menor a un (01) afio como es indicado anteriormente entre la fecha de fabricacién y la

oferta también se debera sustentar el origen presentando el Documento Unico de Aduanas (DIJA)

CONDICIONES DE ENTREGA Y RECEPCION DE LOS BIENES
La conformidad (Acta de Conformidad de Recepcion, Instalacion y Prueba Operativa de Equipos de
Recepcion de los equipos estara sujeta al cumplimiento de los siguientes aspectos

Cumplimiento de Caracteristicas Técnicas segin el detalle de las Especificaciones Técnicas
presentadas en la propuesta del contratista. asi como las condiciones sefialadas en la orden de
compra contrato y en las Bases. (Formato Nro 01) »

Integridad fisica y estado de conservacion optimo del equipamiento.

Verificacion del cumplimiento del afio de fabricacion.

Instalacién y Prueba Operativa del equipo. considerando el Protocolo de Pruebas (Formato Nro 06)
y Resultado de Protocolo de Pruebas (formato Nro 07). «

Perfecto estado de funcionamiento del equipamiento. incluyendo todos los accesorios necesarios
para su instalacion.

Capacitacion Basica en el Correcto Manejo. Operacion Funcional Cuidado y Conservacion del
equipo.

Entrega de un Certificado de Garantia con la vigencia estipulada en la propuesta técnica del ganador
de la buena pro

Entrega en original. un (01) juego de manuales (Operacion y Servicio Técnico) por el bien o equipo
(medio fisico, archivo digital segln lo indicado en las bases).

e SELTINR

S35 Vonidas Gontaes Durwnd \“

i 1063
INSFEGTOR e cera

GERENCIA SUB REGIONAL CHANKA
ADJUBDICACION SEMPLIFICADA N° 51-2021-GSROH-1

v NOTA: Los formatos mencionados en la presente son aquellos recomendados por la Direccion de
Operaciones en Salud (DGOS) del Ministerio de Salud para la adquisicion y recepcion de equipos

biomédicos

6 LUGAR Y PLAZO DE EJECUCION DEL SERVICIO

6.1 Lugar
El lugar de entrega sera en el Almacen Central de la Gerencia Sub Regional Chanka dentro de la

jurisdiccién de la Provincia de Andahuaylas.
Jr. Tupac Amaru N° 374- Andahuaylas- Andahuaylas —Apurimac

Direccion:

Distrito: Andahuaylas
Provincia: Andahuaylas
Region: Apurimac

6.2 Plazo
» Plazo de ejecucion: El plazo de la prestacion del servicio sera de 30 dias calendarios, El plazo

rige a partir del dia siguiente de suscrito el contrato.
s En caso de incumplimiento, las penalidades se aplicaran de acuerdo con lo estipulado en

el numeral 10.10 del Reglamento

7 REQUISITOS DEL PROVEEDOR Y/O PERSONAL

oy

itares al requerimiento

7.4 Experiencia en servicios
El postor debe acreditar un monto facturado acumulado equivalente a S/ 950,000.00 (novecientos
cincuenta mil con 00/100 soles) por la venta de bienes iguales o similares a/ objeto de la convocatoria,
durante los ocho (8) afios anteriores a la fecha de la presentacion de ofertas que se computaran desde
\a fecha de la conformidad o emision del comprobante de pago, segun comesponda.

En el caso de postores que declaren en el Anexo n.° 1 tener la condicion de micro y pequefa empresa,
se acredita una experiencia de S/ 80,000.00 (ochenta mil con 00/100 soles) por la venta de bienes
iguales o similares al objeto de la convocatoria, durante los ocho (8) afios anteriores a la fecha de la
acion de ofertas que se computaran desde la fecha de la conformidad o emision del

present
comprobante de pago, segun corresponda. En el caso de consorcios todos los integrantes deben contar

con la condicion de micro y pequefa empresa.
Se consideran bienes similares a los siguientes a la venta ambulancias rurales tipo | y tipo Il,

ambulancias urbanas tipo 1, tipo Il y tipo Il con equipamiento.
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La experiencia del postor en la especialidad se acreditara con copia simple de (i) contratos u ordenes
de compra, y su respectiva conformidad o constancia de prestacion; o (i) comprobantes de pago cuya
cancelacion se acredite documental y fehacientemente, con vaucher de depésito, nota de abono,
reporte de estado de, cualquier otro documento emitido por Entidad del sistema financiero que
acredite el abono o mediante cancelacién en el mismo comprobante de pago correspondientes a un
maximo de veinte (20) contrataciones.

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

Experiencia del Postor en la Especialidad.

En el caso de suministro, solo se considera como experiencia la parte del contrato que haya sido
ejecutada durante los ocho (8) afios anteriores a la fecha de 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 asumi6 en el contrato presentado; de contrario, no se computara la experiencia
proveniente de dicho contrato.

Asimismo, cuando se presenten contratos derivados de procesos de seleccién convocados antes del
20.09.2012, la calificacién se cefira 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
CONSOICio.

En caso de 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 de que el postor sea sucursal, o fue transmitida por reorganizacion societaria. debiendo
acompanar la documentacion sustentatoria correspondiente

Si el postor acredita experiencia de una persona absorbida como consecuencia de una reorganizacion
societaria, debe presentar adicionalmente el Anexo Nro 9,

Cuando en los contratos, 6rdenes de compra o comprobantes de pago el monto facturado se encuentre
expresado en moneda extranjera, debe indicarse el tipo de cambio venta publicada por la
Superintendencia de Banca, Seguros y AFP correspondiente a la fecha de m:mn@\@b\nmxoszmﬂo. de

emision de la orden de comprg o de cancelacion del comprobante de ~§égln corresponda.
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Sin perjuicio de lo anterior, los postores deben llenar y presentar el Anexo Nro 8 referido a la

Experiencia del Postor en la Especialidad.

7.2 De los equipos y servicios de seguridad y salud en obra, incluido el informe respectivo del Plan
covid.19

Todo el personal que trabajara, ejecutara y estara presente para supervisar y/o inspeccionar el
adecuado desarrollo de las actividades debera contar con toda la indumentaria (Equipos de
Proteccidon Personal) necesaria, los cuales mencionaremos: Cascos de proteccion, mamelucos,
zapatos de proteccion (puntas de acero), amés de proteccion, correas de seguridad, guantes de
cuero, mascara de proteccion para soldar y pintura, mascarillas faciales y demas necesarios
propuestos por el ingeniero residente y/o supervisor de obra para los requerimientos de los trabajos
sefialados a desarrollar ademas del contexto del COVID en el que nos encontramos.
Presentar el Plan COVID—19 y un informe para el desarrollo de las actividades en obra, segin
las medidas preventivas y de ejecucion para el proyecto o servicio a desarroliar. £l mismo que
se encontrara supeditada por el ingeniero residente, supervisor de obra y entidad contratante.
Sera necesario que presenten el certificado de la prueba COVID donde se indique un resultado
negativo a este virus de todos los integrantes que intervendréan e ingresaran al area del
proyecto por parte del contratista.
Contar obligatoriamente para todo el personal con el Seguro Complementario de Trabajo de
Riesgo (SCRT) poliza vigente, durante todo el proceso de ejecucion del servicio, el cual sera

asumido por el contratista en toda su indole.

8 SISTEMA DE CONTRATACION

Suma alzada

9 CONFORMIDAD:
9.1 Condiciones de Entrega y Recepcion de los bienes:
Para el momento de entrega el postor debera contar con el siguiente personal
01 profesional encargado de la instalacion y/o mantenimiento
01 profesional colegiado: ingeniero biomédico o Ingeniero Mecanico o Ingeniero Electricista o
Ingeniero Mecanico-Electricista o Ingeniero Electronico con Tres (03) afios de experiencia en
instalacion y/o implementacion o mantenimiento de. los equipamientos médicos ofertados.

También, el personal profesional colegiado de ingenieria podra participar conto encargado del
mantenimiento, siempre que cumpla con el nimero de afios de fiencia solicitados en el

mantenimiento y/oreparacién de los equipos médicos ofe 3
g‘vh
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La conformidad (Acta de Conformidad de Recepcion. Instalacion y Prueba Operativa de Equipos (Formato
Nro 02) de recepcion de los equipos estara sujeta cumplimiento de los siguientes aspectos:

-

Cumplimiento de Caracteristicas Técnicas segln el detalle de las Especificaciones Técnicas
presentadas en la propuesta del contratista, asi como las condiciones sefialadas en la orden de compra,
contrato y en las Bases (Formato Nro 01).

2. Integridad fisica y estado de conservacion optimo del equipamiento.

3. Las placas de fabrica del bien o equipo entregado, consignara el afo de fabricacion, condicion del
equipo nuevo, de Ultima generacion y el afio de fabricacion requerido del 2021.

4. Instalacion y Prueba Operativa del equipo. considerando el Protocolo de Pruebas (Formato Nro 05) y
Resultado de Protocolo de Pruebas (Formato Nro 06).

5. Perfecto estado de funcionamiento del equipamiento, incluyendo todos los accesorios necesarios para
su instalacion

6. Desarrollo y Constancia del Programa de Capacitacion Basica en el Correcto Manejo, Operacion

Funcional, Cuidado y Conservacion Basica del equipo (Formato Nro 07 y 08)

~

Desarrolio y Constancia del Programa de Capacitacion Especializada en Servicio Técnico de
Mantenimiento y Reparacion de Equipamiento (Formato Nro 10)
8. Entrega de un Certificado de Garantia y de Garantia Adicional en meses por el bien o equipo, de

acuerdo con 10 indicado en el numeral 11 de las Especificaciones Técnicas y Formato N' 13

®

Los bienes adquiridos tienen grabados en bajo relieve (o colocada una placa de metal, de preferencia

remachada) el logotipo de la Entidad, el nombre del equipo, la razon social y el teléfono del contratista

y fecha de instalacion y garantia (mes y afio).

10. Entrega en original. un (01) juego de manuales (Operacion y Servicio Técnico) por el bien o equipo
{medio fisico y archivo digital, segtn lo indicado en las bases).

11.Entrega de un (01) Programa de Mantenimiento Preventivo del equipo y su cormespondiente
Procedimientos de Mantenimiento Preventivo (Formato Nro. 11y 12).

12.Entrega de documento compromiso de Suministro de insumos, repuestos y accesorios llenada y
firmada por el representante de la empresa.

13. Entrega de Video de Operacion y Mantenimiento segtn lo establecido en las bases.

14. Entrega del Registro Sanitario o Certificado de Registro Sanitario de los equipos, segin normativa
vigente de la DIGEMID, de ser el caso.

15. Entrega de manuales originales completos (fisico y en archivo digital) de operacion y servicio tecnico

del Equipamiento. Los manuales deberan ser originales, en el caso que el o los manuales estuvieran

en idioma extranjero, se debe de presentar la traduccion de la parte literal en idioma espafiol (para el

caso de manuales fisicos). El juego de manuales originales comprende:

a). Manual de Operacion, con instrucciones de manejo y cuidados para el E:Qo:mB.mE@kbo%MEmoa:

"

del equipo. \\\.\ -
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b). Manual de Servicio Técnico, con informacion detallada de:
> Diagrama de bloques (solo en caso lo incluya el fabricante), Troubleshooting (codigo de errores
y solucion). protocolo de pruebas, funcionamiento y calibracion, etc. Incluyendo un listado y
catalogo de piezas, repuestos y accesorios debidamente identificados con codigos del fabricante
y catalogos ilustrativos.

» Planos y procedimientos de montaje, instalacion de ser el caso.

> Actividades de mantenimiento preventivo, indicado por el fabricante
¢). Video de Instruccion de uso del equipamiento. en idioma espanol.

d). Video de instruccién de mantenimiento preventivo. correctivo y predictivo del equipamiento, en idioma

espafiol.

16. Entrega del Registro Sanitario o Certificado de Registro Sanitario de los equipos, segiin normativa
vigente de la DIGEMID, de ser el caso.

Acta de Conformidad de Recepcion, Instalacion y Prueba Operativa:

16.1. De la preinstalacion e instalacion:

» El Contratista debera de presentar un cronograma de trabajos detallando los posibles trabajos a
realizar en el Establecimiento de Salud para su revision y aprobacion por la Oficina de Servicios
Generales 0 quien haga sus veces. De acuerdo con el numeral 16.1 de las presentes
Especificaciones Técnicas, al Contratista le corresponden hasta cinco (05) dias calendarios
posteriores a la entrega del equipo, para la instalacion, configuracién y puesta en operacion de
los equipos.

El Contratista debera considerar las condiciones y suministros necesarios tales como, sistema

Y

eléctrico, mecanico, accesorios, instalaciones de redes necesarias, etc. para que el equipamiento
en su integridad ofrezca y garantice la continuidad del servicio antes y durante su funcionamiento.
16.2. Del protocolo de pruebas:

» El Contratista estara Obligado a elaborar y entregar al comité de recepcion designada, dentro del
plazo de treinta (30) dias calendarios anteriores a la culminacion del plazo contractual, el
Protocolo de Pruebas recomendado por el fabricante, que servira de instrumento tecnico al
Comité de Recepcion en la etapa de ENTREGA'RECEPCION del equipamiento.

El Protocolo de Pruebas sera revisado por el Comité de Conformidad de Recepcion y/o Area Técnica del
Establecimiento de Salud o quien haga sus veces, en coordinacion con Contratista y podra ser ajustado
ylo mejorado antes de la entrega del equipamiento, Asimismo, el Contratista debera detallar los
instrumentos. insumos y medios fisicos que suministrara y empleara para efectos de la prueba. Este
proceso es de cuenta y riesgo del contratista por cuanto es manipulado por el mismo.

Los equipos y su instalacién seran recepcionados luego de la verificacion su correcto funcionamiento,

e

cumplimiento del protocolo de pruebas en servicio continuo. o
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16.3. Del Area que brindara la conformidad de recepcion de los bienes

El Acta de Conformidad de Recepcion, instalacion y prueba Operativa de Equipos (Formato Nro 02),
debera estar conformado por el Comité de Recepcion de los Equipos el cual debera estar emitida mediante
Resolucion Sub Regional Sectorial conformado por los siguientes representantes.

1. El (los) responsable(s) (Jefe de Servicios o Usuario final del equipo o bienes adquiridos) de los

Establecimientos de Salud de Chillihua y Liamcama.

2. Un representante por la Direccion Sub Regional de Salud Andahuaylas - Direccion de gestion. inversion,

infraestructura, equipamiento y mantenimiento de encargado de Mantenimiento
0 equipamiento

3. Un representante (Técnico y/o Comercial y/o Legal) de la Empresa proveedora del (los) equipo(s).

16.4. Del Acta de Conformidad de la Recepcion Instalacion y Pruebas Operativas de Equipos Suministrado:
De acuerdo con el Formato Nro 02, [a Conformidad estara sujeta al de los siguientes aspectos:
> Verificacion cumplimiento de las Especificaciones Técnicas de los bienes y equipos en la oferta
técnica aprobada (Formato Nro 01).
> Verificacion del cumplimiento del afo de fabricacion minimo 2020, integridad fisica,
especificaciones técnicas, instalacion, funcionamiento, Gltima version del firmware de ser el caso,
etc.
> Constatacion de la entrega de los juegos de manuales en medio fisico y en medio digital. segin
lo establecido en las presentes condiciones de adquisicion. d
» Constatacion de la entrega del Programa de Mantenimiento Preventivo.
> Constatacion de la realizacion del Programa de Capacitacion en el Correcto, Manejo. Operacion /
Funcional, Cuidado y Conservacion Basica del equipo. L A
» Constatacion de la realizacion del Programa de Capacitacion especializada en Servicio Técnico
de Mantenimiento y Reparacién del Equipamiento.
> Constatacion que los bienes y equipos se encuentra correctamente identificado.
> Constatacion de la entrega del "Certificado de Garantia” con las vigencias estipuladas en la oferta
técnica aprobada (segun Formato Nro 13).
> Constatacion de la entrega de documento compromiso de suministro de insumos, repuestos y
accesorios llenada y firmada por el representante de la empresa (Formato 14).

La Conformidad se sujeta a lo establecido en el articulo 168 del Reglamento de la Ley de Contrataciones
del Estado: para tal efecto el responsable de dar la conformidad de recepcion del bien debera hacerlo en

un plazo que no excedera de los diez (10) dias de ser éstos recibidos.
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La Conformidad de la Recepcion, Instalacion y Prueba Operativa de Equipos sera emitida una vez que se
realicen todos los procedimientos descritos en los parrafos precedentes. De incumplirse con alguno de los
aspectos mencionados no se suscribira dicha acta y se formulara la(s) observacion(es) que tuviere(n)

Si durante la recepcion del equipamiento se constata que no cumplen con la propuesta técnica aprobada,
el Contratista esta obligado a tomar las medidas y proveer sin costo adicional los bienes y/o servicios que
correspondan.

La conformidad de recepcion de los equipos no invalida el reclamo posterior por parte de la Entidad
(Hospital/Centro de Salud o DIRESA'GERESA) por defectos o vicios ocultos. inadecuacién en la atencion
de las especificaciones técnicas u otras situaciones anémalas no detectables o no verificables en la
recepcion, instalacion y pruebas operativas de los bienes y equipamiento que conlleven a

la paralizacion, dafio o deterioro del equipamiento
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10 REQUISITOS DE CALIFICACION en caso que el postor sea wcncqmm__,c fue transmitida por reorganizacion societaria, debiendo
- e e e o acompanar la documentacion sustentatoria correspondiente.
A. | EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD Si el postor acredita experiencia de otra persona juridica como consecuencia de una reorganizacion

societaria, debe presentar adicionalmente el Anexo N° 8.

Regquisitos:

Cuando en los contratos, ordenes de compra o comprobantes de pago el monto facturado se
encuentre expresado en moneda extranjera, debe indicarse el tipo de cambio venta m:E cado por la
Superintendencia de Banca, Seguros y AFP correspondiente a la fecha de suscripcion del contrato,
de emision de la orden de compra o de cancelacion del comprobante de pago, segun corresponda.

El postor debe acreditar un monto facturado acumulado equivalente a S/. 950,000.00 (NOVECIENTOS
CINCUENTA MIL CON 00/100 SOLES) 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 postores que declaren en el Anexo N° 1 tener la condicion de micro y pequeiia empresa,
se acredita una experiencia de S/. 80,000.00 (OCHENTA MIL CON 00/100 SOLES), por la venta de
bienes iguales o similares al objeto de ia 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. En el caso de consorcios, todos los integrantes deben
contar con la condicién de micro y pequefia empresa.

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

!
!
m
§
4
}
i
3
m
|
;

importante

En el caso de consorcios, solo se considera la mxbmqm:nmm Qm mc:mt\om %zwmaiwmm., Q.Mw ,we
; ; - - hayan comprometido, segun la promesa de consorcio, a ejecular el objeto matena de m, :
w_wv.wcwm_Mﬂmwﬂm%hmw%w.iumﬂwhkmmam.%m_m_w:_ﬂm_ww ._m_. «mﬁ_ﬁw% m_w:>w>%k M@%%Zﬂ%zﬂﬁ;ﬂm%ﬁwzrw convocatoria, conforme a Ja Directiva “Participacion de Proveedores en Consorcio en las ;
MEDICAS PARA AMBULANCIAS. ' Contrataciones del Estado”.

La experiencia del postor en la especialidad se acreditara con copia simple de (i) contratos u 6rdenes
de compra, y su respectiva conformidad o constancia de prestacion; o (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 financiero que
acredite el abono o mediante cancelacién 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 Hraens Saoredes Soa
debe acreditar que corresponden a dicha contratacion: de lo contrario, se asumird que los N INSPEGTOR OF OB,

comprobantes acreditan contrataciones independientes, en cuyo caso solo se considerara, para la
evaluacion, las veinte (20) primeras contrataciones indicadas en el Anexo N° 8 referido a la Experiencia
del Postor en la Especialidad.

ejecutada durante los ocho (8) afos 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. v
o

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 asumio en el contrato presentado; de lo contrario, no se computara la experiencia
proveniente de dicho contrato.

En el caso de suministro, solo se considera como experiencia la parte del contrato que haya sido / H

Asimismo, cuando se presenten contratos derivados de procesos de seleccion convocados antes del
20.09.2012, la calificacion se cediira al método descrito en {a 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

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

“... ol solo sello de cancelado en el comprobante, cuando ha sido colocada por el propio postor, no puede ser
considerado como una acreditacion que produzca fehaciencia en relacion a que se encuentra cancelado. Admitir ello
equivaldria a considerar como vélida la sola declaracion del postor afirnando que el comprobante de pago ha sido
cancelado”

(..)

“Situacion diferente se suscita ante el selfo colocado por el cliente del postor [sea
“pagado‘] supuesto en el cual si se contarfa con la declaracién de un tercero que brin
reconocerse la validez de la experiencia”.

ApR SRS BT 11 FORMA DE PAGO

T =]

B El pago se realizara de acuerdo con el siguiente detalle:

i
H
1
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» Presentacion de los documentos requeridos relacionados a los procedimientos de entrega,
no existe ningan vinculo contractual entre los operadores y la Gerencia Sub Regional Chanka. i

garantia, mantenimiento, recepcion y conformidad del bien.
Los profesionales y técnicos designados para el servicio. seran a dedicacion exclusiva por el tiempo que

» Guia de Remision
dure el servicio.

Brindar el servicio de acuerdo con las caracteristicas senaladas en el TDR.

Se precisa que los gastos de manutencion y estadia de los trabajadores son a cargo del contratista.
Antes del inicio del servicio el proveedor alcanzara mediante el Residente de obra la copia de la pdliza
del Seguro Complementario de Trabajo de Riesgo del personal que ejecutara el servicio. La poliza se

mantendra vigente durante todo el periodo de ejecucion del servicio.

» Comprobante de pago.

12 RESPONSABILIDAD DEL CONTRATISTA
Responsabilidad por VICIOS OCULTOS
> El plazo de garantia del servicio sera de dos 02 afios iniciandose a contar desde el dia siguiente
de contar con la conformidad del servicio por parte del Residente y refrendado por el Supervisor

de obra.
> Esto establecido en el articulo 173 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

15 MEDIDAS SANITARIAS FRENTE AL COVID-19
El contratista se acoge al cumplimiento estricto de todas las normas sanitarias y de prevencién frente a

/ la propagacion del virus COVID-19, tanto las emitidas como las que se emitan por el Gobierno Central,

13 PENALIDADES POR INCUMPLIMIENTO
a) PENALIDAD POR MORA y RET sectores y autoridades competentes, asi como por las normas internas que emita la Gerencia Sub
Si EL CONTRATISTA incurre en retraso injustificado en la ejecucion de las prestaciones abjeto del { ! Regional Chanka Andahuaylas, & fin de garantizas ia proteccion y saiud de sus rabajaddis yaemens
» contrato, LA ENTIDAD le aplica automaticamente una penalidad por mora por cada dia de
atraso, de acuerdo con la siguiente formula:
0.10 x monto vigente
F x plazo vigente en dias

que intervengan en la presente contratacion.

16 CLAUSULA ANTICORRUPCION
El proveedor acepta expresamente que no llevara a cabo acciones que estan prohibidas por las leyes

Penalidad Diaria =

locales u otras leyes anticorrupcion. Sin limitar lo anterior, el proveedor se obliga a no efectuar ningun

Donde: pago, ni ofrecera ni transferira algo de valor, alin establecido de manera que pudiese violar las leyes ‘

F = 0.25 para plazos mayores a sesenta (60) dias,
Superado el monto maximo por penalidad, que es el del monto contractual, la entidad puede resolver el

locales u otras leyes anticorrupcion, sin restriccion alguna.
En forma especial, el proveedor declara con caracter de declaracion jurada que no se encuentra
V inmerso en algun proceso de caracter penal vinculado a presuntos ilicitos penales contra el Estado

contrato, mediante comunicacion notarial al Contratista.
Peruano, constituyendo su declaracion, la firma de este en la Orden de Compra de la que estos forman

parte integrante.

8 Y 4 AN A B et i 4B et s 3 41

17 CLAUSULA ANTISOBORNO
El proveedor, no debe ofrecer, negociar o efectuar, cualquier pago, objeto de valor o cualquier dadiva
en general, o cualquier beneficio o incentivo ilegal en relacion al contrato, que pueda constituir un
influencias, directa o

\

14 OTRAS CONDICIONES ADICIONALES

incumplimiento de la ley, tales como robo, fraude, cohecho o tréfico

S
ac
SEERARL TR
o Ty SR Laagas Sonzatas Duand
PSRN NEREATON BF osRA

\_ (o2

T G s @

155 "TiHas Tuortie Gan e
olF 106s
INBREGTOR

T AL A Y A B s 1

H




18 ANEXOS

GERENCIA SUB REGIONAL CHANRKA
ADJUDICACION SIMPLIFICABA N° 51-2021 -GSO

indirectamente, o a través de socios, integrantes de organos de administracion, apoderados,
representantes legales, funcionarios, asesores o personas vinculadas, en concordancia o a lo
establecido en el articulo 11 de la Ley de Contrataciones del Estado, Ley N° 30225, los articulos 248°
y 2048°- A de su Reglamento aprobado mediante Decreto Supremo N° 350-2015-EF.

Asi mismo, el proveedor se obliga a conducirse en todo momento, durante la ejecucion del contrato,
con honestidad, probidad, veracidad e integridad y de no cometer actos ilegales o de corrupcion, directa
o indirectamente o a través de sus socios, accionistas, participantes, integrantes de los organos de
administracién apoderados, representantes legales, funcionarios, asesores y personas vinculadas en
virtud 2 los establecido en los articulos antes citados de la Ley de Contrataciones del Estado y su
Reglamento.

Asimismo, el Proveedor se compromete a comunicar a las autoridades competentes, de manera directa
y oportuna, cualquier acto o conducta ilicita o corrupta de la que tuviera conocimiento; asi también en
adoptar medidas técnicas, practicas, a través de los canales dispuestos por la entidad.

De la misma manera, el proveedor es consciente que, de no cumplir con lo anteriormente expuesto, se

sometera a la resolucion del contrato y de las acciones civiles y/o penales que la entidad pueda

accionar.

P  DE APURIMAC
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EORMATO N° 01

HOJA DE PRESENTACION/SUSTENTO DE CUMPLIMIENTO DE LAS
CARACTERISTICAS TECNICAS

Sefiores

En calidad de postor, luego de haber examinado los documentos del procedimiento de
selsccién LICITACION PUBLICA N'..occcivimncnicronnnnnnnn., Conociendo todas las
condiciones existentes, el suscrito adjunta el Sustento de Cumpiimiento de acuerdo con
ios Requerimiantos Técnicos Minimos y demdas condicionas que ss indican en el capituio
ill de la seccién especifica da las Bases.

SUSTENTO DE CUMPLIMIENTO DE LAS CARACTERISTICAS TECNICAS
NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL POSTOR:
"ANO DE FABRICACION:
MARCA:
"MODELO:
/ CARACTERISTICAS TECNICAS:
— ESPESIFIGACIONES TECNICAS | Equipo ofertado
{coplar uno a uno los Mﬂﬂ%yﬂ”ﬂio
MN_% técnicos Téenico minimo - COMENTARIO
81 NO
\R\a.s. OE RIS

GRENCU 84
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A CARACTERISTICAS
GENERALES

Al

B

801

BO2

En ess sentido, me caomprometo a eniragar el bien con las caracterigticas, en la forma
y detalles especilicados.

OB, . . v cveissonsissvarmssass i pmmons convian eSO TR . SR

Firma y Sello del Representante Legal
Selio del postor/Razén Social de la smpresa

Nota: consignar el nimero de folio del a ls caracteristica técnica, daberé presantar un
formato por cada bien y/p equipo ofertado,

sic
5
‘%\
M. g
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GERENCIA SUB REGIONAL CHANKA
DIEDICACION SIMPLIFICADA N° 51202 1-6SROCH-

FORMATO N°02

ACTA DE CONFORMIDAD DE LA RECEPCION, INSTALACION ¥ PRUEBA
OPERATIVA

{individual por cads bien o equipo)

Siendo las ...... horas del dia ......... & condratista .............hizo efectivo el aclo de
antrega, én, prueba tiva y cor d da bien o equipo en el sewvicio
de................del HospitallCentro de salud................, 8l bien que a continuacién se
detalia.
Deacripcién Marca Modsio N°® Serie

N* da Orden de Compra.........Contrato N*...... ... Dicho acto cantd con a presencia del
Representante del Usuardo final (Jefe de serviclo, Unidad o Departamento del
hospitat’Centro de satud................}, Reprassntante dal Area Técnica del Hospital o
DIRESA/GERESA y Rapr aat En la Entrega, ir i6n, Prueba
Operativa del Equipo se pudo conslatar.

17. G de C -tk Téoni segln el delalie de las Especificaciones

i

Técnicas presentadss en la propussia del contratisis, asl como las condiciones
seflaladas en ke orden do compra, contrato y en las Bassa. (Formato N*01).

18. Integridad fisica y estado de conssrvacién optirmo del equig

10, Las placas do fébrica del blen o g e igy af affo de labricacid
condicién del equipo nuevo, de ditima generacidn y el allo de fabricacién requerido del
2019,

20. instalacién y Prusba Oparativa del equipo, ick do P los de Pruebass
(F N"0S) y itada de P io de Prusbas (formato N*08).

21. Perfecto estado del funcionamionto del squipamianto, incluyendo toddos los
accesorios nscesarios para su instalacién.

22. D y G del Programa de Capacitacion Ba en ol C

M wu Op i6n Funcional, Cuidado y Conservacién Bésica del equipo (Formato N°
07 y 08).

23. Desarmolio y G del Prog de Capacitacidn Especiaiizada en Servicio
Téonico de Mantenimb y R &0 de Equipamisnto (Formato N*09 y 10).

24. Entrega de §0§§mt§:<a’§:§g& ... Bses por el hien
o equipd, de acuerdo a o indicado en sl numeral 11 de las Especificaciones Técnicas y

Miants B e by
28, Entrega de doct con feo de suministro de insumos, repusstos ¥
dos Hlenada y fismada por ol rep tanta de ta emp {Formato N™14).

29. Entrega de video de ap oy y

30. E de Ragi » Cantificado de Regia! it de los e
sagln normativa vigente de la DIGEMID, de wer &l caso.

Acto seguido sa liavé a cabo la prusba del equipo y conformided
del equipa, todo

Firma dando fe de b anterior

segun io on tas beses.

Firma y ssiio del Jefe do Sarvicio Firma y slio del representanta

contratista

T ML K e V0 B A i L £ AR LV P
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EORMATO N'03

ACTA DE CONFORMIDAD DEL MANTENIMIENTO PREVENTIVO _
Siendo O horas del Q8o rerencrsorararvanrnecorne ia
EMPresa....cccconmnrrconnsismniiismmissensssnanasssas hizo efectivo ol acto de
conformidad del mantenimiento preventive en el “Hospital/Centro de
SBIIG. oucaarerernsrecrressesossrasosssesenrsassesarsesvarassarossssssusssensosesssnans »  del Servicio/
Unidad o Departamento de.....ccoummesrmarrsrarssmsssrscsans , del eguipo a continuacién
se detalia:

Dascripeién Marcs Modelo N* Serie

b
N* de Orden de Compra:

Dicho aclo contd con la presencia dsl Representantss del Hospital/Centro de
Salud y representants de la Empresa Contratista, en {a constatscidn del
cumplimiento de ia prestacién accesorla se pudo constar:

4) Cumplimiento de Condiciones para del Mantenimiento Preventivo, segun
el detalle de los formatos del Programa de Mantenimlsnto Preventivo, ast
como las condiciones safialadas en los Documentos Contractuales.

Acto seguldo se llevé a cabo la suscripeldn de la Presente ACTA en seiilal de
conformidad,

Firman dando fe de lo anterior:

Firma y Sello del Representante 33.:@&%&&&:-
Técnico ylo Legsl de la Empresa Serviclos
! Establecimiento de Salud »
Firma y Sello del Representante Area

Técnica de lnversiones la Direccién =

GERENCIA SURB REGIONAL CHANKA

IUBICACION SIMPLIFICIDA N° 31202 1-GSROH-

EORMATO N°04
MINISTERIO

DE SALUD

PROGRAMA DE FORTALECIMIENTO DE SERVICIOS DE SALUD
ORDEN DE TRABAJO DE MANTENIMIENTO

FIRMA ¥ SELLO DEL | FECHA SOLIC. FIRMA Y SELLO FECHA DE
SOILICIY. SERV. DE RECEPCION RECEPCION
| 1 ) I i
EEEF
DIAGNOSTICO TECNICO PRIORIDAD - A
URGENTE
PROGRAMA
R
PERSONALLCY

JEFE ENCARGADO
| oe manTEMmMiENTO | T

DE
ATENCION
SO, S e g‘l

DEL TRABAJO DE MANTENIMIENTO EJECUTADO

SERvicioE

DE

\ l-!nfcnltc‘i!t‘ill
e
- INaPELTOR B8 @
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GERENCIA SUB BREGIONAL CHANRA
ABJUBICACION SEMPLIFICADA N° 51-2021-GSRCH

FORMATO N°05
FORMATO PARA EL PROTOCOLO DE PRUEBAS

PROCESO DE SELECCION N°...vooveicrincisomsasosanesnene

DENOMINACION
MODELO

N* | Descripcién de | Procedimientos instrumentos,
iz pruebs (*) plreallzar cada | insumos ylo medios | estimado de valor
prueba fisicos a emplear(*") realizacidn esparado

(%) Las pruebas de este protocolo serén de acuerdo al manusal del equipo.
qd“mogggggga%ggio%?gwgvggﬁ
prusbas, asl como contar con los instrumentos de medicién necasarios.

Firma y sello del Represantante Legal

GERENCIA SUR BREGIONAL CHANKA

ADJUDICACION SEMPLIFICYDA N° 51-2021-GSROCH-

EORMATO N°06
FORMATO PARA EL PROTOCOLO DE PRUEBAS
PROCESO DE SELECCION N'o.cvcmminmniiesininnsensniinne

ITEM
DENOMINACION
MARCA
MODELO

N°® | Descripcidn de ia prueba Resultado/ Resultado ~ | Conforme

valor esperado | valor obtenido .
Si | No

Observaciones

?ru.%naio%a&??a&o&o&%&ﬁ%.

(**): €l Contratista debera suministrar los insumos ylo medios fisicos a emplear on las

pruebas, asi como conlar con ios insirumentos de medicién necesarios.

“Fima y Sello por el Representante Yécnico del
Contratists

\\\\\

O 0 S SO Hon!

/ SRt
i J INSPEGTOR DE OBRA

Firma y Sello por el Representante Téc. del
Hospital o DIRESA/GERESA.
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GERENCIA SUB REGIONAL CHANKA
BIUBICACION SIMPLIFICADA N° 51-2021-GSRCH

EORMATO N'07

DESARROLLO DEL PROGRAMA DE CAPACITACION DE MANEJO, OPERACION
FUNCIONAL, CUIDADO Y CONSERVACION BASICA

POROCESO DE SELECCION N'u.ovcviissnsascrnirns
BIEN MARCA MODELO CONTRATIBTA
NOMBRE DEL NACIONALIDAD EXPERIENCIA
EXPERTO

FECHA DEINICIO | FECHA DE TERMING

N “TEMATICA MINIMA DEL CURSO HORAS

1 | Prestacibn y orlentacion en of Manajo de las partes y sistemas
principales del equipe.

7 | Reconotimianto y empleo de los accesarios y componentes del
aquipo.

3 vansag&-&aantoiaa&o.gasaostao&_as
los componentes.

4 T Rilio last necesario para & funcionamiento de acuerdo a o que indica
& manual del equipo.

5 TUso de insumos da limpleza axigidas por el fabricante para la
consarvaciin de equipo.

8 | Deteccion de failas y codigo de srrores del equipo.
7 TWianejo de fos inelrumentos yla 8coesorios para calibracion de 6Quipo
que lo requiersn,

B | Actividages de mantenimiento preventivo del equipo.

8 c«c&:ﬂgsza%t%sino&%‘
10 m%aao&ﬁ%fs&z«i_sgg&_%‘
17| Camblo de repuestos de aita rotacién en equipo.

12 o&&&%g:%a&%%%oﬁg

GERENCIA SUR REGIONAL CHANKA

LDJUDICACION SEMPLIFICADA N° 51-2021-GSROCH- 1

sdados basicos on Is Empieza diada del squipo, sus accesorios y

13{C

componentes.

14 | Evaluscién: Examen Praclico de uso y conservacion,

TOTAL DE HORAS

A e VR 0 B4 N 1 7
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FORMATO N°O8
EQRMATQ N°09
CONSTANCIA DE CAPACITACION EN MANEIO, OPERACION FUNCIONAL, CUIDADRO Y
CONSERVACION BASICA DEL PROCESO DE SELECCION N*oneeereronseonns

CONSTANCIA DE CAPACITACION ESPECIALIZADA EN SERVICIO TECNICO DE
MANTENIMIENTO Y REPARACION DEL

UNIDAD EJECUTORA
ESTABLECIMIENTO DE SALUD
SERVICIO UNIDAD EJECUTORA
ESTABLECIMIENTO DE SALUD
3R 1) TOUUBHUNY. | TORPRUMIUNUIION . | | Ro—-—, . enia ciudad
de se desarrollé la capacitacién SERVICIO
en
DUFBNLR..orrervannraes Horas. / L
f NW 3irrbaned
NGMBRE DEL BIEN : En fecha e del .enla
de . se desarrolld la capacitacién
MARCA en
MODELO DUrante.cmunn HOTES,
NOMBRE DEL BIEN
Expositor:
£n dicha capacitacién participo el siguiente personal del Hospital: MARCA
NOMBRE CARGO FIRMA MODELO
Expositor: -

{

En dicha capacitacién participo ef sigulents personal del Hospital:

oo A NOMBRE CARGO FIRMA
Los que suscriben dan la conformidad, luego que el contratista ha ejecutado la eeene
capacitacién,...... .. en forma satisfactoria.
— o™
Flrma y sello del instructor Responsable del Ares Usuvaria ) e
del Contratista " =l \\\\
o v.\\,\x \
P A BB RS QR
57 2 SR REVRRNER ~ " e
.\\.\ GBS RERRR lea.l.i F\\ T lig, Sueing Loot e Sonsaies Durend
s 05" P NG T e I© A 3ess0
¥ i b Nﬁ&mﬂﬂ.ﬂraﬂhnﬂ?:ﬂltg INSHECTOR DE OBRA
e .nvuawn o g
e

INBPRECTOR
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GERENCIA SUB BREGIONAL €CHANRA
ADJUBICACION SIMPLIFICADA N° 51-2021-GSHROCH- 1

Los que suscriben dan la conformidad, luego que el contratista ha ejecutado la
itacid ereeenenees @0 fOFMa satisfactoria.

Firma Y sello del Instructor
del del Contratista

Responsable del Area Usuaria

Firma y selio del Director Del

-

S A

Caarink GhmE T AEOUA: GE AT P

SN SHE Rl N Granna

B

\ g

O /11055 :

g EFERTRILTEL e e e T
P Y 13- o ORE) ﬁ\! INSHECTOR BE OBRM

Periodo (1

GERENCIA SUB REGIONAL CHANKA
ADSUDICACION SEMPLIFICADA N° 51-2021-GSROCH- 1

FORMATO N° 10

PROGRAMA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO DEL

PROCESQO DE SELECCON N* .......ccc AR ——
ftem N*:
Denominacién:
Marca: Modelo:
) (segin su propuesta técnica)

BESCRIPCION ACTIVIDAD | PERIODO DE MATENIMIENTO PREVENTIVO POR |
EL TIEMPO DE GARANTIA PROPUESTO (En
N* (ARD ) moses)

T T2 731415 |..] [~ [22123]24

Nota: El reporie del Mantenimianto Proventivo se realizand utilizando el formato OTM.

Firma y Sello

Representante Legal del Contratista

g Ceios § e ah R At v e
5
.:ﬁ»mrqc.nw\um.on.:)
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EORMATO N° 14

PROCEDIMIENTOS DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO

PROCESO DE SELECCON N® w..oooiniiiincinconncirsaiinanesn

Proceso de Selaccion

N° fiem
DENOMINACION
Marca
Modeio
Deacripcitn Procedimientos 8 Materiales | Herramientas Ejecutores Hora/
. Actividod reatizar para cada ¥ instrumentos {tng/Tax)
N actividad (*) Repuestos Hombre

{*): las actividades de mantenimiento serdn las que el fabricants indique en el manual
de uso del squipo.

(*): ol coniratista debera suministrar los insumos, repuestos yio medios fisicos a
emplear en sl mantenimiento preventivo.

V*8* del representants del Area

Firms y Selio del Representanie Legal
Técnica

Respaneable Técnico Contratista
DIRESA/GERESA

det Hospital o

.»!\t\..&i‘.at..a-
- !
oG O
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EORMATO N° 13
COMPROMISO DE SUMINISTRO DE INSUMOS, REPUESTOS Y ACCESORIOS

Ssfiores

COMITE ESPECIAL /

LICITACION PUBLICA N*

PRESENTE.-

De nuestra consideracién, don.....u.. SRR E SRR ....[dentificade con D.N.L N°
‘ vy ROprosoniants  Legal  do.ceiinnn R con  RUC
L/ N oo cwnsmnne S +vereey DECLARD BAJO JURAMENTO, tener disponibliidad en stock

de insumos, repuestos y accasorios del equipamiento por un periodo no menor de
reermsseesreneens {INDICAR LOS ANOS EN NUMEROS Y LETRAS), ailos como minimo, a
partir de la fecha de la firma del Acta de Conformidad de la Recepcidn, instalacidn y

Pruebas Operativas, para sl flos ITEM(S)....ccummninnininaniinn

N0\ LIMa,ceecccennns 88 cnnneeenninesnsscniee G0 e

Firma y sello del Representante Técnico
ylo Comercial ylo Legal de la Empresa P

SRS
S RN HE TONAL OF AU
aw»,muos SETREG WAL CHANKA

X4 Hics Ui Lo
B onaal
~al INSHE GTOR DE OBRA V
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3.2 REQUISITOS DE CALIFICACION

A. | EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD

Reaquisitos:

El postor debe acreditar un monto facturado acumulado equivalente a S/. 950,000.00
(NOVECIENTOS CINCUENTA MIL CON 00/100 SOLES) 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 postores que declaren en el Anexo N° 1 tener la condicién de micro y pequeiia
empresa, se acredita una experiencia de S/. 80,000.00 (OCHENTA MIL CON 00/100 SOLES), por la
venta de bienes iguales o similares al objeto de la convocatoria, durante los ocho (8) afos anteriores
a la fecha de la presentacion de ofertas que se computaran desde la fecha de la conformidad o
emisién del comprobante de pago, seguin corresponda. En el caso de consorcios, todos los
integrantes deben contar con la condicién de micro y pequefia empresa.

Se consideran bienes similares a los siguientes a la venta de AMBULANCIAS RURALES TIPO | Y
TIPO Il, AMBULANCIAS URBANAS TIPO |, TIPO Il Y TIPO {Il CON EQUIPAMIENTO O CABINAS
MEDICAS PARA AMBULANCIAS

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

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

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

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

Asimismo, cuando se presenten contratos derivados de procesos de seleccion convocados antes del
20.09.2012, la calificacién se cefira al método descrito en la Directiva “Participacién de Proveedores
en Consorcio en las Contrataciones de! Estado”, debiendo presumirse que el porcentaje de las
obligaciones equivale al porcentaje de participacién 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.

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

... el solo sello de I en el compi A ha sido » por el propio postor, no puede ser
considerado como una acreditacién que produzca fehaciencia en relacién a que se encuentra cancelado. Admitir ello
equivaldria a considerar como vélida la sola declaracion del postor afirmando que el comprobante de pago ha sido
cancelado”

()

“Situacion diferente se suscita ante el sello colocado por el clients del postor [sea utilizando el término “cancelado” o

“‘pagado’] supuesto en el cual sl se contarfa con la declaracién de un tercero que brinde certeza-anite la cual debiera

reconocerse la validez de la experiencia".

[
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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
acompafar la documentacién sustentatoria correspondiente.

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

Cuando en los contratos, 6rdenes de compra o comprobantes de pago el monto facturado se
encuentre expresado en moneda extranjera, debe indicarse el tipo de cambio venta publicado por la
Superintendencia de Banca, Seguros y AFP correspondiente a la fecha de suscripcién del contrato,
de emision de la orden de compra o de cancelacién del comprobante de pago, segin corresponda.

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

_Ilmportante

 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 def Estado”.
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CAPITULO IV )
FACTORES DE EVALUACION

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

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

PUNTAJE / METODOLOGIA PARA

FACTOR DE EVALUACION SU ASIGNACION

A. PRECIO

Evaluacion:

Se evaluara considerando el precio ofertado por el postor. La evaluacion consistira en otorgar el
maximo puntaje a la oferta de precio
Acreditacion: mas bajo y otorgar a las demas ofertas
Se acreditara mediante el documento que contiene el precio de la | puntajes inversamente proporcionales
oferta (Anexo N° 6). a sus respectivos precios, segun la

siguiente formula:

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

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

100 puntos

{
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CAPITULO V
PROFORMA DEL CONTRATO

Importante

Dependiendo del objeto del contrato, de resultar indispensable, puede incluirse clausulas adicionales
o la adecuacién de las propuestas en el presente documento, las que en ningun caso pueden
contemplar disposiciones contrarias a la normativa vigente ni a lo sefialado en este capitulo.

Conste por el presente documento, la contratacion de [CONSIGNAR LA DENOMINACION DE LA
CONVOCATORIA], que celebra de una parte [CONSIGNAR EL NOMBRE DE LA ENTIDAD], en
adelante LA ENTIDAD, con RUC N° [.........], con domicilio legal en [.........], representada por
[ ], identificado con DNI N° [ ...], y de otra parte [. ],conRUC
...], con domicilio legal en [ ], inscrita en la Ficha N°
] del Registro de Personas Juridicas de la ciudad de
representado por su Representante Legal,
1 con DN N® [acsosesnney ], segun poder inscrito en la Ficha N°
.] del Registro de Personas Juridicas de la ciudad de [. sals
a quien en adelante se le denominard EL CONTRATISTA en los términos y condiciones siguientes:

debidamente

CLAUSULA PRIMERA: ANTECEDENTES

Con fecha [ ], el érgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccion,
segun corresponda, adjudicé la buena pro de la ADJUDICACION SIMPLIFICADA N°
[CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION] para la
contratacion de [CONSIGNAR LA DENOMINACION DE LA CONVOCATORIA] a [INDICAR
NOMBRE DEL GANADOR DE LA BUENA PRO], cuyos detalles e importe constan en los
documentos integrantes del presente contrato.

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

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

Este monto comprende el costo del bien, todos los tributos, seguros, transporte, inspecciones,
pruebas y, de ser el caso, los costos laborales conforme a la legislacion vigente, asi como cualquier
otro concepto que pueda tener incidencia sobre la ejecucion de la prestacion materia del presente
contrato.

CLAUSULA CUARTA: DEL PAGO"!

LA ENTIDAD se obliga a pagar la contraprestacion a EL CONTRATISTA en [INDICAR MONEDA],
en [INDICAR EL DETALLE DEL PAGO UNICO O PAGOS A CUENTA, SEGUN CORRESPONDA],
luego de la recepcion formal y completa de la documentacion correspondiente, segun lo establecido
en el articulo 171 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

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

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

En cada caso concreto, dependiendo de la naturaleza del contrato, podra adicionarse la informacion que resulte pertinente
a efectos de generar el pago.
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En caso de retraso en el pago por parte de LA ENTIDAD, salvo que se deba a caso fortuito o fuerza
mayor, EL CONTRATISTA tendra derecho al pago de intereses legales conforme a lo establecido
en el articulo 39 de la Ley de Contrataciones del Estado y en el articulo 171 de su Reglamento, los
que se computan desde la oportunidad en que el pago debid efectuarse.

CLAUSULA QUINTA: DEL PLAZO DE LA EJECUCION DE LA PRESTACION

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

Importante para la Entidad
En el caso de contratacion de prestaciones accesorias, se puede incluir la siguiente clausula:

CLAUSULA ...: PRESTACIONES ACCESORIAS™

“Las prestaciones accesorias tienen por objeto [CONSIGNAR EL OBJETO DE LAS PRESTACIONES
ACCESORIAS].

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

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

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

, segun corresp

Incorporar a las bases o

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

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

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

En el caso que corresponda, consignar lo siguiente:

12

De conformidad con la Directiva sobre prestaciones accesorias, los contratos relativos al cumplimiento de la(s) prestacion(es)
principal(es) y de la(s) prestacion(es) accesoria(s), pueden estar contenidos en uno o dos documentos. En el supuesto que
ambas prestaciones estén contenidas en un mismo documento, estas deben estar claramente diferenciadas, debiendo
indicarse entre otros aspectos, el precio y plazo de cada prestacion.
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« Garantia fiel cumplimiento por prestaciones accesorias: [CONSIGNAR EL MONTO], a través
de la [INDICAR EL TIPO DE Q)ﬁ)zi} 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

:
§
i
i
i
i

De conformidad con el articulo 152 del Reglamento, no se constituird garantia de fiel cumplimiento del

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

CLAUSULA OCTAVA: EJECUCION DE GARANTIAS POR FALTA DE RENOVACION

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

Importante para la Entidad
Solo en el caso que la Entidad hubiese previsto otorgar adelanto, se debe incluir la siguiente clausula:

CLAUSULA NOVENA: ADELANTO DIRECTO

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

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

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

Incorporar a las bases o eliminar, segin corresponda.

CLAUSULA DECIMA: RECEPCION Y CONFORMIDAD DE LA PRESTACION

La recepcion y conformidad de la prestacion se regula por lo dispuesto en el articulo 168 del
Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado. La recepcion sera otorgada por [CONSIGNAR
EL AREA O UNIDAD ORGANICA DE brz_bﬂmz O LA QUE HAGA SUS VECES]y la conformidad
sera otorgada por [CONSIGNAR EL O UNIDAD ORGANICA QUE OTORGARA LA
CONFORMIDAD] en el plazo maximo de [CONSIGNAR SIETE (7) DIAS O MAXIMO QUINCE (15)
DIAS, EN CASO SE REQUIERA EFECTUAR PRUEBAS QUE PERMITAN VERIFICAR EL
CUMPLIMIENTO DE LA OBLIGACION] dias de producida la recepcion.

De existir observaciones, LA ENTIDAD las comunica al CONTRATISTA, indicando claramente el
sentido de estas, otorgandole un plazo para subsanar no menor de dos (2) ni mayor de ocho (8)
dias. Dependiendo de la complejidad o sofisticacion de las subsanaciones a realizar el plazo para
subsanar no puede ser menor de cinco (5) ni mayor de quince (15) dias. Si pese al plazo otorgado,
EL CONTRATISTA no cumpliese a cabalidad con la subsanacién, LA ENTIDAD puede otorgar al
CONTRATISTA periodos adicionales para las correcciones pertinentes. En este supuesto
corresponde aplicar la penalidad por mora desde el vencimiento del plazo para subsanar.

Este procedimiento no resulta aplicable cuando los bienes manifiestamente no cumplan con las
caracteristicas y condiciones ofrecidas, en cuyo caso LA ENTIDAD no efectua la recepcion o no
otorga la conformidad, segun corresponda, debiendo considerarse como no ejecutada la
prestacion, aplicandose la penalidad que corresponda por cada dia de atraso.
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CLAUSULA UNDECIMA: DECLARACION JURADA DEL CONTRATISTA

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

CLAUSULA DUODECIMA: RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS

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

El plazo maximo de responsabilidad del contratista es de [CONSIGNAR TIEMPO EN ANOS, NO
MENOR DE UN (1) ANO] afio(s)contado a partir de la conformidad otorgada por LA ENTIDAD.

CLAUSULA DECIMA TERCERA: PENALIDADES

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

0.10 x monto vigente
F x plazo vigente en dias

Penalidad Diaria =

Donde:

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

El retraso se justifica a través de la solicitud de ampliacién de plazo debidamente aprobado.
Adicionalmente, se considera justificado el retraso, y en consecuencia no se aplica penalidad,
cuando EL CONTRATISTA acredite, de modo objetivamente sustentado, que el mayor tiempo
transcurrido no le resulta imputable. En este ultimo caso la calificacion del retraso como justificado
por parte de LA ENTIDAD no da lugar al pago de gastos generales ni costos directos de ningun
tipo, conforme el numeral 162.5 del articulo 162 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del
Estado.

Importante

De haberse previsto establecer penalidades distintas a la penalidad por mora, incluir dichas
penalidades, los supuestos de aplicacién de penalidad, la forma de célculo de la penalidad para cada
supuesto y el procedimiento mediante el cual se verifica el supuesto a penalizar, conforme el articulo
163 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

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

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

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

CLAUSULA DECIMA CUARTA: RESOLUCION DEL CONTRATO

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

CLAUSULA DECIMA QUINTA: RESPONSABILIDAD DE LAS PARTES

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

o
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lugar, en el caso que éstas correspondan.

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

CLAUSULA DECIMA SEXTA: ANTICORRUPCION

EL CONTRATISTA declara y garantiza no haber, directa o indirectamente, o tratdndose de una
persona juridica a través de sus socios, integrantes de los érganos 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 ejecucion del
contrato, con honestidad, probidad, veracidad e integridad y de no cometer actos ilegales o de
corrupcion, directa o indirectamente o a través de sus socios, accionistas, participacionistas,
integrantes de los 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 ita o corrupta de la que tuviera
conocimiento; y ii) adoptar medidas técnicas, organizativas y/o de personal apropiadas para evitar
los referidos actos o practicas.

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

CLAUSULA DECIMA SETIMA: MARCO LEGAL DEL CONTRATO

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

CLAUSULA DECIMA OCTAVA: SOLUCION DE CONTROVERSIAS™
Las controversias que surjan entre las partes durante la ejecucion del contrato se resuelven
mediante conciliacién o arbitraje, segln 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 sefalado en el articulo 224 del Reglamento de la
Ley de Contrataciones del Estado, sin perjuicio de recurrir al arbitraje, en caso no se llegue a un
acuerdo entre ambas partes o se llegue a un acuerdo parcial. Las controversias sobre nulidad del
contrato solo pueden ser sometidas a arbitraje.

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

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

CLAUSULA VIGESIMA: DOMICILIO PARA EFECTOS DE LA EJECUCION CONTRACTUAL

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 seleccion cuyo valor estimado sea menor o igual a cinco millones con 00/100
soles (S/ 5 000 000,00).
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ADJUBICACION SIMPLIFICADA N° 51-2021-GSIRCH- §

Las partes declaran el siguiente domicilio para efecto de las notificaciones que se realicen durante
la ejecucion del presente contrato:

DOMICILIO DE LA ENTIDAD: [.ceciiiriiririiianinnns ]

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

De acuerdo con las bases integradas, la oferta y las disposiciones del presente contrato, las partes
lo firman por duplicado en sefial de conformidad en la ciudad de [................ ] al [CONSIGNAR
FECHA].

“LA ENTIDAD” “EL CONTRATISTA"

Importante

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

“ Para mayor informacién sobre la normativa de firmas y certificados  digitales ingresar a:
https://www.indecopi.gob.pe/web/firmas-digitales/firmar-y-certificados-digitales

GERENCIA SUB BEGIONAL CHANKA
ADJUBICACION SIMPLIFICY DA N° 51-202 1-GSRCH- 1
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GERENCIA SUR REGIONAL CHANKA
ABJUDICACION SIMPLIFICADA N° 51202 1-GSBCH-

ANEXO N° 1

DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Sefores

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

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]

Presente.-

El que se suscribe, [............ ], postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA .EED_OZ 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
Razén Social :

Domi
RUC : | Teléfono(s) : [ |
MYPE1S |si ] [No ]
Correo electronico :

Autorizacién de notificacion por correo electrénico:

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

itud de la descripcion a detalle de todos los elementos constitutivos de la oferta.

itud de subsanacion de los requisitos para perfeccionar el contrato.

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. Notificacion de la orden de compra'®

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

La notificacion dirigida a la direccion de correo electrénico consignada se entenderé validamente
efectuada cuando la Entidad reciba acuse de recepcion.

Esta informacién sera verificada por la Entidad en la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocién del Empleo en la
seccion consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link http:/Awww2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2/ y se
tendra en cuenta en caso de empate, conforme a lo previsto en el articulo 91 del Reglamento.

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

(“'/

GERENCIA SUB BEGIONAL CHANEKA
ADJUBICACION SEMPLIFICADA N° 51202 1-GSRCH- 1

Importante

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

ANEXO N° 1
DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Sefiores

OOZm:wz&x ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES O COMITE DE SELECCION,
SEGUN CORRESPONDA]

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

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

Datos del consorciado 1
Nombre, Denominacién o Razon

| Teléfono(s) : | I
| si | [No ]

Correo electrénico :

Datos del consorciado 2
Nombre, Denominacion o Razon

[ Teléfono(s) : | [

Correo electrénico :

Datos del consorciado ..
zo:_cqm Denominacién o WmNo:

[ Teléfono(s) : | [

Correo electrénico :

Autorizacién de notificacion por correo electrénico:

[ Correo electrénico del consorcio:

"7 Esta informacion sera verificada por la Entidad en la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocién del Empleo en la
seccion consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link http://www2 trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2/ y se
tendra en cuenta en caso de empate, conforme a lo previsto en el articulo 91 del Reglamento. Para dicho efecto, todos los
integrantes del consorcio deben acreditar la condiciéon de micro o pequeiia empresa.

" Ibidem.

' Ibidem.
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GERENCIA SUB REGIONAL CHANKA
ABJUDICACION SIMPLIFICADY N° 51202 1-GSIRCH-

... [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 subsanacién 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. Notificacion de la orden de compra2®

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del representante
comun del consorcio

Importante

La notificacion dirigida a la direccién de correo electronico consignada se entendera validamente
efectuada cuando la Entidad reciba acuse de recepcion.

20

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

GERENCIA SUB REGIONAL CHANKA
ADJUDECACION SEMPLIFICADA N° 51202 1-GSROH- 1

ANEXO N° 2

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

Sefiores

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apell
Representante legal, segun corresponda

~ Importante

En el caso de consorcios, cada integrante debe presentar esta declaracion jurada, salvo que sea
presentada por el representante comin del consorcio.
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GERENCIA SUDB REGIONAL CHANKA
ABJUBICACION SIMPLIFICADA N° 51-2021-GSROCH- §

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

Sefiores

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

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

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

Adicionalmente, puede requerirse la presentacion de documentacion que acredite el cumplimiento
de las especificaciones técnicas, conforme a lo indicado en el acépite relacionado al contenido de
las ofertas de la presente seccion de las bases.

GERENCIA SUB REGIONAL CHANKA
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 51-2021-GSROH- 1
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ANEXO N° 4
DECLARACION JURADA DE PLAZO DE ENTREGA

Sefores

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

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

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Q)

>

-

GERENCIA SUDR BREGIONAL CHANKA
ADIUDICACION SIMPLIFICADA N° 51-2021-GSROH-1

ANEXO N° 5

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

Sefores

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

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

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

Asimismo, en caso de obtener la buena pro, nos comprometemos a formalizar el contrato de consorcio,
de conformidad con lo establecido 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 comun del consorcio para
efectos de participar en todos los actos referidos al procedimiento de seleccion, suscripcion y
ejecucion del contrato correspondiente con [CONSIGNAR NOMBRE DE LA ENTIDAD].

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

c) Fijamos nuestro domicilio legal comun en [.........ccccooeeieeeens 1.

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

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

[%]7
[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 1]

OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL (%]
CONSORCIADO 2] °

[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 2]

0423
TOTAL OBLIGACIONES 100%

21 Consignar Gnicamente el porcentaje total de las obligaciones, el cual debe ser expresado en nimero entero, sin decimales.
2 Consignar unicamente el porcentaje total de las obligaciones, el cual debe ser expresado en nimero entero, sin decimales.

2 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

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

Importante

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

GERENCIA SUB BEGIONAL CHANEKA
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 51-2021-GSROH-1

ANEXO N° 6

PRECIO DE LA OFERTA

Sefores

_“nozw_ﬂgz ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES O COMITE DE SELECCION,
SEGUN CORRESPONDA]

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

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

CONCEPTO CANTIDAD | PRECIO UNITARIO. PRECIO TOTAL

TOTAL

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

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

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

N T T ARAT A - YN 0 17 4
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ANEXO N° 6

PRECIO DE LA OFERTA

Sefores

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

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

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

CONCEPTO PRECIO TOTAL

=

TOTAL

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

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

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

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

%o

GERENCIA SUB REGIONAL CHANKA
ADIUDICACION SIMPLIFICADA N° 51-2021-GSROH- 1

ANEXO N°7

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

Senores

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

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

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

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

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

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

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

. Importante

- Cuando se trate de consorcios, esta declaracién jurada sera presentada por cada uno de los

. integrantes del consorcio, salvo que se trate de consorcios con contabilidad independiente, en cuyo
caso debe ser suscrita por el representante comin, debiendo indicar su condicion de consorcio con
contabilidad independiente y el numero de RUC del consorcio.

24 En el articulo 1 del “Reglamento de las Disposiciones Tributarias contenidas en la Ley de Promocion de la Inversion en la
Amazonia” se define como “empresa” a las “Personas naturales, sociedades conyugales, sucesiones in
consideradas juridicas por la Ley del Impuesto a la Renta, generadoras de rentas de tercera categoria, ubicadas en la
Amazonia. Las sociedades conyugales son aquéllas que ejerzan la opcion prevista en el Articulo 16 de la Ley del Impuesto
ala Renta.”

2 En caso de emp de izacion, no consignar esta condicion.
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[CONSIGNAR NOMBRE DE LA ENTIDAD]
JCONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]

ANEXO N° 8
EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD

Sefiores
[CONSIGNAR ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES O COMITE DE SELECCION, SEGUN CORRESPONDA]
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]

Presente .-

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

CLIENTE

alw N =

*  Se refiere a la fecha de suscripcion del contrato, de la emision de la Orden de Compra o de cancelacion del comprobante de pago, segin corresponda

7 (nicamente, 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.

= el fitular % Ia experiencia no es el postor, consignar si dicha experiencia corresponde a la malriz en caso que el postor sea sucursal, o fue transmilida por reorganizacion societaria, debiendo
Al respecto, segiin la Opinion N° 216-2017/DTN “Considerando que la sociedad matniz y la sucursal constituyen la misma persona juridica,
la sucursal E»& acreditar como suya la experiencia de su matriz". Del mismo modo, segin lo previsto en la Opinion N° 010-2013/DTN, “... en una operacién de reorganizacion societaria que
comprende tanto una fusién como una escision, la sociedad resultante podré acreditar como suya la experiencia de la sociedad incorporada o absorbida, que se extingue producto de la fusién;
asimismo, si en virtud de la escisin 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 podrd emplear la como de la 'societaria
antes descrita, en los futuros procesos de seleccién en los que participe”.

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

¥ Eltipo de cambio venta debe corresponder al publicado por la SBS iente a la fecha de suscripcion del contrato, de la emision de la Orden de Compra o de cancelacion del comprobante
de pago, segun comesponda.

3" Consignar en la moneda establecida en las bases.

-

[CONSIGNAR NOMBRE DE LA ENTIDA.
[CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]
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[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comiin, segin corresponda
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[CONSIGNAR NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]

ANEXO N°9

DECLARACION JURADA
(NUMERAL 49.4 DEL ARTICULO 49 DEL REGLAMENTO)

Sefores

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

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

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

Importante

A efectos de cautelar la veracidad de esta declaracién, 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/mp/content/relacién-de-proveedores-sancionados.

También le asiste dicha facuitad al 6rgano encargado de las contrataciones o al 6rgano de la Entidad al
que se le haya asignado la funcioén de verificacion de la oferta presentada por el postor ganador de la
buena pro.

[CONSIGNAR NOMBk OE LA ENTIDAD]
[CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTQ] - PROCEDIMIENTO ELECTRONICO

ANEXO N° 10

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

Senores

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

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

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

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

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

Importante

» Para asignar la bonificacién, el 6rgano encargado de las contrataciones o comité de seleccién, 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 ix wwi frabiaio.gob.p

&

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