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BASES DEL PROCESO DE SELECCION DE LA EMPRESA

PRIVADA PARA EL FINANCIAMIENTO Y EJECUCION DEL

PROYECTO DE INVERSION EN EL MARCO DE LA LEY N°
29230, Y SUS MODIFICATORIAS:

e
%&

GOBIERNO REGIONAL DE

HUANCAVELICA

PROCESO DE SELECCION N° 001-2025-CE/G.R.HVCA

CONTRATACION DE LA EJECUCION Y FINANCIAMIENTO DEL
AGRUPAMIENTO DE LAS IOARR:

- ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA) COLCABAMBA
DISTRITO DE COLCABAMBA, PROVINCIA TAYACAJA, DEPARTAMENTO
HUANCAVELICA. CUI N° 2669062
- ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA) DANIEL HERNANDEZ
DISTRITO DE DANIEL HERNANDEZ, PROVINCIA TAYACAJA,
' DEPARTAMENTO HUANCAVELICA CUI N° 2669060
¢ - ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA) SURCUBAMBA
DISTRITO DE SURCUBAMBA, PROVINCIA TAYACAJA, DEPARTAMENTO
HUANCAVELICA CUI N° 2670268
- ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA) HUACHOCOLPA
DISTRITO DE HUACHOCOLPA, PROVINCIA TAYACAJA, DEPARTAMENTO
HUANCAVELICA CUI N° 2670266
- ADQUISICION DE AMBULANCIA URBANA; EN EL(LA) SISTEMA DE
ATENCION MOVIL DE URGENCIAS (SAMU) DISTRITO DE HUANCAVELICA,
PROVINCIA HUANCAVELICA, DEPARTAMENTO HUANCAVELICA N°
2624095

1 Ley que impulsa la inversién publica regional y local con participacién del sector privado, y por el reglamento de la Ley
N° 29230, ley que impulsa la inversién publica regional y local con participacién del sector privado y del Decreto
Legislativo N° 1534 decreto legistativo que modifica la Ley N° 29230, ley que impulsa la inversién ptblica regional y local
con participacion del sector privado y dispone medidas para promover la inversién bajo el mecanismo de obras por
impuestos
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BASES DEL PROCESO DE SE_LECCI('JN DE I.A EMPRESA PRIVADA PARA EL

FINANCIAMIENTO Y EJECUCION DE LAS IOARR EN EL MARCO DE LA LEY N°

29230, LEY QUE IMPULSA LA INVERSION PUBLICA REGIONAL Y LOCAL CON

PARTICIPACION DEL SECTOR PRIVADO Y POR EL. REGLAMENTO DE LA LEY
N° 29230, APROBADO POR DECRETO SUPREMO N° 210-2022-EF

PROCESO DE SELECCION N° 001-2025-CE/G.R.HVCA

CONTRATACION DEL FINANCIAMIENTO Y EJECUCION DE LAS IOARR
POR AGRUPAMIENTO:

ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA)
COLCABAMBA DISTRITO DE COLCABAMBA,
PROVINCIA TAYACAJA, DEPARTAMENTO
HUANCAVELICA.

ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA)
DANIEL HERNANDEZ DISTRITO DE DANIEL
' HERNANDEZ, PROVINCIA TAYACAJA,
DEPARTAMENTO HUANCAVELICA | |
ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA) |
SURCUBAMBA  DISTRITO DE _ SURCUBAMBA, | psoooes |
PROVINCIA TAYACAJA, DEPARTAMENTO J

2669062

fTEM NOMBRE DE LA IOARR Cul 7

2669060

HUANCAVELICA B i
ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA)
| HUACHOCOLPA DISTRITO DE HUACHOCOLPA, 2670266
| PROVINCIA TAYACAJA, DEPARTAMENTO ‘
| HUANCAVELICA - _ _ |
| ADQUISICION DE AMBULANCIA URBANA; EN EL(LA) '
SISTEMA DE ATENCION MOVIL DE URGENCIAS
(SAMU) DISTRITO DE HUANCAVELICA, PROVINCIA

HUANCAVELICA, DEPARTAMENTO HUANCAVELICA \

2624095
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SECCION I: )
CONDICIONES ESPECIALES DEL PROCESO DE SELECCION

CAPITULO UNICO:
GENERALIDADES

1.1. BASE LEGAL

La base legal aplicable al presente proceso de seleccion esta compuesta por las
siguientes normas:

« Ley N° 29230, Ley que impulsa la inversion plblica regional y local con
participacion del sector privado, y sus modificatorias (en adelante, Ley N°
29230).

Reglamento de la Ley N° 29230, aprobado mediante el Decreto Supremo N°
210-2022-EF, y sus modificatorias (en adelante, el Reglamento).

Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General.

Las normas antes mencionadas son aplicables al presente proceso de seleccion,
asi como sus modificatorias, incluso futuras, de ser el caso.

La Empresa Privada o Consorcio se obliga al conocimiento y estricto cumplimiento
de estas normas.

Para la aplicacion del Derecho debe considerarse la especialidad de las normas
previstas en las presentes Bases.

ENTIDAD PUBLICA CONVOCANTE

Nombre de la Entidad Pablica : GOBIERNO REGIONAL DE
HUANCAVELICA

RUC N° ;20486020882

Domicilio legal » Jr. Torre Tagle N° 336 - Cercado de
Huancavelica — Huancavelica - PerQ

Teléfono: . 067 - 452891

Correo electronico: .. mesadepartes@regionhuancavelica.gob.p
e

1.3. OBJETO DEL PROCESO DE SELECCION

El objeto del proceso de seleccion es la contratacion de la(s) Empresa(s) Privada(s) que
financiara(n) el financiamiento de la ejecucion LAS IOARR detallados en el siguiente
cuadro; en adelante LAS IOARR, asi como el financiamiento del costo de la supervision
y liquidacion de LAS IOARR, en el marco del mecanismo en la Ley N° 29230, y el
Reglamento de la Ley N° 29230, segln los Términos de Referencia establecidos en el
ANEXO N° 3-B y los documentos de LAS IOARR (ANEXO N° 3-D) aprobadas con fecha
(*) y registradas en el Banco de Inversiones del Invierte.pe conforme Formato N° 07-C;
y de acuerdo a los Expedientes Técnicos aprobados mediante Resolucion * con fecha
las cuales encuentran registradas en el Banco de Inversiones del Invierte.pe Formato
N° 08-C:
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ITEM NOMBRE DE LA IOARR cul

ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA)
COLCABAMBA  DISTRITO DE  COLCABAMBA, 2669062

PROVINCIA TAYACAJA, DEPARTAMENTO
HUANCAVELICA.
ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA)

2 DANIEL HERNANDEZ DISTRITO DE DANIEL 2669060
HERNANDEZ, PROVINCIA TAYACAJA,
DEPARTAMENTO HUANCAVELICA
ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA)

3 SURCUBAMBA  DISTRITO DE SURCUBAMBA, 2670268
PROVINCIA TAYACAJA, DEPARTAMENTO
HUANCAVELICA”

ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA)
HUACHOCOLPA DISTRITO DE HUACHOCOLPA, 2670266
PROVINCIA TAYACAJA, DEPARTAMENTO
HUANCAVELICA

ADQUISICION DE AMBULANCIA URBANA; EN EL(LA)

SISTEMA DE ATENCION MOVIL DE URGENCIAS 2624095

(SAMU) DISTRITO DE HUANCAVELICA, PROVINCIA
HUANCAVELICA, DEPARTAMENTO HUANCAVELICA

. ANTECEDENTES

e Con fecha 04 de diciembre de 2024 se da viabilidad al proyecto:
ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA) COLCABAMBA
DISTRITO DE COLCABAMBA, PROVINCIA TAYACAJA, DEPARTAMENTO
HUANCAVELICA.

e Con fecha 04 de diciembre de 2024 se da viabilidad al proyecto:
ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA) DANIEL
HERNANDEZ DISTRITO DE DANIEL HERNANDEZ, PROVINCIA
TAYACAJA, DEPARTAMENTO HUANCAVELICA.

e Con fecha 04 de diciembre de 2024 se da viabilidad al proyecto. -
ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA) SURCUBAMBA
DISTRITO DE SURCUBAMBA, PROVINCIA TAYACAJA,
DEPARTAMENTO HUANCAVELICA.

e Con fecha 04 de diciembre de 2024 se da viabilidad al proyecto:
ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA) HUACHOCOLPA
DISTRITO DE HUACHOCOLPA, PROVINCIA TAYACAJA,
DEPARTAMENTO HUANCAVELICA.

e Con fecha 13 de diciembre de 2023 se da viabilidad al proyecto:
ADQUISICION DE AMBULANCIA URBANA; EN EL(LA) SISTEMA DE
ATENCION MOVIL DE URGENCIAS (SAMU) DISTRITO DE
HUANCAVELICA, PROVINCIA HUANCAVELICA, DEPARTAMENTO
HUANCAVELICA.

e Las especificaciones técnicas de los Bienes son parte del Expediente
Técnico o documento equivalente aprobado por la Direccién Regional de
Salud, mediante de Resolucion Directoral Regional N° 1416-
2024/GOB.REG.HVCA/DIRESA, de fecha 18 de diciembre de 2024,
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Resolucién Directoral Regional N° 1417-2024/GOB.REG.HVCA/DIRESA, de
fecha 18 de diciembre de 2024, Resolucién Directoral Regional N° 1418-
2024/GOB.REG.HVCA/DIRESA, de fecha 18 de diciembre de 2024,
Resolucidn Directoral Regional N® 1419-2024/GOB.REG.HVCA/DIRESA, de
fecha 18 de diciembre de 2024, Resolucion Directoral Regional N° 0942-
2024/GOB.REG.HVCA/DIRESA, de fecha 13 de agosto de 2024,
respectivamente. De tal modo, que queda expresamente establecido v sin
lugar a duda, que el proveedor estara obligado a su cabal y estricto
cumplimiento segin el Expediente Técnico o documento equivalente
aprobado por la Direccién Regional de Salud de Huancavelica.

Los expedientes técnicos fueron actualizados con las siguientes
resoluciones:

o Resolucién Directoral Regional N° 1143-
2025/GOB.REG.HVCA/DIRESA. De fecha 08 de setiembre del
2025. ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL({LA)
COLCABAMBA DISTRITO DE COLCABAMBA, PROVINCIA
TAYACAJA, DEPARTAMENTO HUANCAVELICA.

o Resolucion Directoral Regional N° 1141-
2025/GOB.REG.HVCA/DIRESA. De fecha 01 de setiembre del
2025. ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA) DANIEL
HERNANDEZ DISTRITO DE DANIEL HERNANDEZ, PROVINCIA
TAYACAJA, DEPARTAMENTO HUANCAVELICA.

o Resolucion Directoral Regional N° 1139-
2025/GOB.REG.HVCA/DIRESA. De fecha 08 de setiembre del
2025. ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA)
SURCUBAMBA DISTRITO DE SURCUBAMBA, PROVINCIA
TAYACAJA, DEPARTAMENTO HUANCAVELICA”.

o Resolucion Directoral Regional N° 1140-
2025/GOB.REG.HVCA/DIRESA. De fecha 08 de setiembre del
2025. ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA)
HUACHOCOLPA DISTRITO DE HUACHOCOLPA, PROVINCIA
TAYACAJA, DEPARTAMENTO HUANCAVELICA.

o Resolucion Directoral Regional N° 1142- -
2025/GOB.REG.HVCA/DIRESA. De fecha 08 de setiembre del
2025. ADQUISICION DE AMBULANCIA URBANA; EN EL(LA) SISTEMA
DE ATENCION MOVIL DE URGENCIAS (SAMU) DISTRITO DE
HUANCAVELICA, PROVINCIA HUANCAVELICA, DEPARTAMENTO
HUANCAVELICA

1.5. MONTO REFERENCIAL DEL CONVENIO DE INVERSION:

El Monto Referencial del Convenio de Inversion es de S/ 2,615,043.75 (DOS
MILLONES SEISCIENTOS QUINCE MIL CUARENTA Y TRES CON 75100
SOLES) que se desagrega en los siguientes proyectos

'-'-" OBLIGACIO

" il COnmgnar en Soles, en nimeros y letras)(_,] |
2669062 Ambulanma rural tipo Il 472,500.00
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{CUATROCIENTOS SETENTA'Y DOS MIL
QUINIENTOS CON 00/100 SOLES)
10,867.50

Supervision y fiquidacion (DIEZ MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y
SIETE CON 50/100 SOLES)

483,367.50

(CUATROCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL
TRESCIENTOS SESENTA Y SIETE CON
50100 SOLES)

472,500.00

Ambulancia rural tipo Il (CUATROCIENTOS SETENTA Y DOS MIL
QUINIENTOS CON 00/100 SOLES)
10,867.50

2 2669060 Supervisidn y liquidacion {DIEZ MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y
SIETE CON 50/100 SOLES)

483,367.50

{(CUATROCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL
TRESCIENTOS SESENTA Y SIETE CON
50/100 SOLES)

472,500.00

Ambulancia rural tipo Il (CUATROCIENTOS SETENTA Y DOS MIL
QUINIENTOS CON 00/100 SOLES)
10,867.50

3 2670268 Supervision y liquidacién (DIEZ MIL OCHOCIENTOS SESENTAY
SIETE CON 50/100 SOLES)

483,367.50

(CUATROCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL
TRESCIENTCS SESENTA Y SIETE CON
50/100 SOLES)

472,500.00

Ambulancia rural tipo Il (CUATROCIENTOS SETENTA Y DOS MIL
QUINIENTOS CON 00/100 SOLES)
10,867.50

2670266 Supetvision y liquidacion (DIEZ MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y
4 SIETE CON 50/100 SOLES)
483,367.50

{CUATROCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL
TRESCIENTOS SESENTA Y SIETE CON
50/100 SOLES)

666,250.00

Ambulancia urbana ftipo (SEISCIENTOS SESENTA Y SEIS MIL
1] DOSCIENTOS CINCUENTA CON 00/100
SOLES)
15.323.75
5 2624095 Supervision y liquidacion (QUINCE MIL TRESCIENTOS VEINTITRES
CON 75/100 SOLES)
¢ 681,573.75
(SEISCIENTOS OCHENTA Y UN MIL

SUETOTAL QUINIENTOS SETENTA Y TRES CON 75/100
SOLES)

S/ 2,615,043.75

{DOS MILLONES SEISCIENTOS QUINCE MIL
CUARENTA Y TRES CON 75/100 SOLES)

SUB TOTAL

SUB TOTAL

SUB TOTAL

SUB TOTAL

MONTO REFERENCIAL DEL CONVENIO DE
INVERSION

(*) Se debe considerar dos decimales

El Monto Referencial del Convenio de Inversién sefialado en los parrafos precedentes se
expresa a precios de mercado. El referido precio de mercado comprende los impuestos
de Ley incluido el Impuesto General a las Ventas.

Asimismo, en ¢aso LAS IOARR haya sido propuesta y/o actualizada por el sector
privado a la ENTIDAD PUBLICA en el marco del SUBCAPITULO Il del CARPITULO
| del TITULO 11 del Reglamento, el reembolso por los gastos de elaboracion o
actualizacion de la ficha técnica, del estudio de preinversion o del Expediente
Técnico, o del Manual de Operacién y/o Mantenimiento solo procede en caso la
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Empresa Privada (o Consorcio) proponente se haya presentado al proceso de
seleccion y ademas la propuesta presentada sea valida, y no cambie la
concepcién técnica.
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SECCION II: .
DISPOSICIONES DEL PROCESO DE SELECCION

(ESTA SECCION NO DEBE SER MODIFICADA)

CAPITULO I
ETAPAS DEL PROCESO DE SELECCION

1.3.

IMPORTANTE:

Para el caso de IOARR y actividades los plazos sefialados en esta seccidn
deberan ser modificados de acuerdo con fo previsto en el SUBCAPITULO I del
CAPITULO Il del TITULO !l del Reglamento de la Ley N°29230.

DEL COMITE ESPECIAL

El Comité Especial es responsable de llevar a cabo el proceso de seleccion de la
Empresa Privada (o Consorcio), para lo cual ejerce las funciones establecidas en
el articulo 32 del Reglamento.

Para dicho fin, el Comité Especial realiza todo acto necesario y eficiente bajo el
principio de enfoque de gestion por resultados para el desarrollo del proceso de
seleccidn hasta el perfeccionamiento del Convenio de Inversién, o hasta la
cancelacion del Proceso de Seleccion.

AGRUPAMIENTO DE INVERSIONES

En caso de Agrupamiento de inversiones la Entidad Pablica debe indicar ello en
la Convocatoria y en las Bases del proceso de seleccién, para lo cual se debera
considerar los siguientes formatos: Anexos N° 3-B, 4-F y 4-l. Asimismo, la
Empresa Privada {0 Consorcio) debe presentar su Expresién de Interés, la
Propuesta Economica y la Propuesta Técnica por la totalidad de las Inversiones
agrupadas.

CONVOCATORIA Y PUBLICACION

La convocatoria se realiza a través de su publicaciéon en un diario de circulacién
nacional, por unica vez, de conformidad con el parrafo 54.2 del articulo 54 del
Reglamento. .
En caso el Monto Referencial del Convenio de Inversion no superen las ciento
veinte (120) UIT, es suficiente que la convocatoria se publique en el portal
institucional de {a Entidad Publica y de Proinversion, de conformidad con el parrafo
63.2 del articulo 63 del Reglamento.

La Convocatoria incluye como minimo la siguiente informacion:

Descripcién del objeto del Convenio de Inversién que refleje su finalidad;
Cadigo Unico de Inversiones.;

Monto Referencial del Convenio de Inversion.;

Costo del mantenimiento y/o de operacion de corresponder;

Costo de la Supervision de la Ejecucion del Proyecto y/o de la Elaboracion
del Expediente Técnico, de corresponder;

Calendario del Proceso de Seleccion;

= Enlace al portal institucional donde se encuentran las bases y demas
documentos del proceso de seleccion.

# IMPORTANTE:
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El Comite Especial puede opfar por llevar a cabo el proceso de seleccion de forma
virtual, en cuyo caso deberé sefialar en la convocaloria el correo electrénico o
casilla efectronica en la cual deberan ser presentadas las cartas de expresion de
interés, consultas y observaciones a las Bases y el formafo de dichas
comunicaciones.

Para el caso de Agrupamiento de inversiones, ademas def Monto Referencial def
Convenio de Inversion se debera identificar los subtotales por cada Proyecto y el
total general.

PLAZO

Los plazos en el presente proceso de seleccion desde la Convocatoria hasta el
perfeccionamiento del Convenio de Inversidon se computan en dias habiles.
conforme al calendario del proceso de seleccion aprobado en las Bases.

E! plazo entre la convocatoria y la presentacién de propuestas previsto en el
proceso de seleccion debe ser de veintidds (22) dias como minimo para Proyecto
de Inversion y de trece (13) dias para [OARR e IOARR de emergencia o
actividades de operacion y/o mantenimiento.

El comité especial puede prorrogar, postergar o suspender las etapas del proceso
de seleccidn, a través de una circular que es notificada a todos los Participantes
y/o Postores en el domicilio o correo electronico sefialado en su carta de expresion
de interés. Las circulares emitidas por el comité especial integran el proceso de
seleccion, siendo vinculantes para todos los Participantes o Postores, y son
publicadas en el portal institucional de la Entidad Publica y de PROINVERSION.

CIRCULARES

Si el Comité Especial considera necesario aclarar, modificar o complementar las
Bases, emitira una Circular, que sera remitida a todos los Participantes y Postores,
dirigida a los Representantes Legales y enviada al domicilio o correo electrdnico
sefialado en su carta de expresiéon de interés. Las Circulares emitidas por el
Comité Especial integran las presentes Bases, siendo juridicamente vinculantes
para todos los Participantes y Postores, y serédn publicadas en el Portal
Institucional de la Entidad Publica y de PROINVERSION.

REQUISITOS DE LA EMPRESA PRIVADA O CONSORCIO
La Empresa Privada (o Consorcio) debe ser una persona juridica y cumpilir con los
requisitos legales, tecnicos y econdmicos establecidos en las Bases del presente
proceso de seleccidn, conforme a lo requerido en el Anexo N° 4-B,

No pueden participar en este proceso de seleccién, como Empresa Privada (o
Consorcio) o Ejecutor de la inversion, en forma individual o en Consorcio, las
personas juridicas que se encuentren comprendidas en alguno de los
impedimentos para ser participante, Postor y/o ejecutor, establecidos en el
parrafo 44.2 del articulo 44 del Reglamento. Caso contrario, la propuesta se
considera como no presentada y, en caso se haya suscrito el Convenio de
Inversidn, se considera invalido y no surte efectos.

EXPRESION DE INTERES

A efectos de poder participar en el proceso de seleccion, las Empresas Privadas
de manera individual o en Consorcio, a través de su representante y/o apoderado
legal, deben presentar su Expresion de Interés al Comité Especial, conforme al
Anexo N° 4-A, dentro del plazo de cinco (5) dias habiles siguientes a la fecha de
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publicacion de la Convocatoria para presentar su expresion de interés por Mesa
de Partes de la Entidad Pulblica y/o conforme lo sefialado en la convocatoria.

En la presentacion de propuestas, en el caso de propuestas presentadas por un
Consorcio, basta que se registre uno (1) de sus integrantes, adjuntando la
respectiva promesa formal de Consorcio, la que se perfecciona mediante un
Contrato de Consorcio antes de la suscripcion del Convenio de Inversién,
conforme a lo establecido en el articulo 45 del Reglamento.

La sola presentacion de una Expresion de Interés de un Participante no obliga al
Comité Especial a aceptarla. Bajo debida justificacion.

La sola presentacion de la Expresion de Interés por parte de la Empresa Privada
(o Consorcio) implica el pleno conocimiento, aceptacién y sometimiento
incondicional a todo lo establecido en las Bases, y todos sus documentos
aclaratorios, complementarios o modificatorios, las mismas que tienen
juridicamente caracter vinculante para aquellos, asi como su renuncia irrevocable
e incondicional, de la manera mas amplia que permitan las leyes aplicables, a
plantear, ante cualquier fuero o autoridad, cualquier accién, reclamo, demanda,
denuncia o solicitud de indemnizacién contra el Estado Peruano o cualquier
dependencia, organismo, funcionario o empleado de éste, la Entidad Plblica, sus
integrantes y asesores.

IMPORTANTE:

En caso se presente un Unico Participante, el Comité Especial puede seguir las
reglas y el procedimiento para la adjudicacién directa establecido en el articulo
123 del Reglamenio.

FORMULACION DE CONSULTAS Y OBSERVACIONES A LAS BASES

Las consultas y observaciones a las Bases se realizan en idioma espafiol y por
escrito, en el mismo plazo establecido para la presentacion de la Expresién de
Interés previsto en el Calendario del proceso de seleccion. Las consultas y
observaciones solo pueden ser presentadas por quienes hayan presentado su
Expresién de Interés.

Las observaciones a las Bases se realizan de manera fundamentada por supuesta
vulneracion a la normativa prevista en la Ley N° 29230, el Reglamento, y otras
normas relacionadas al objeto del proceso de seleccion. Por su parte, mediarite la
formulacién de consultas a las Bases, los Participantes podran solicitar la
aclaracion a cualquier extremo de las Bases.

Los Términos de Referencia pueden ser materia de consultas u observaciones,
en cuyo caso corresponde al Comité Especial, en forma previa a su absolucién,
coordinar con el érgano competente de la Entidad Pdblica, quien puede disponer
las precisiones o modificaciones pertinentes sin variar de forma sustancial el
requerimiento original o desnaturalizar el objeto del proceso de seleccién, las
mismas que deben notificarse a través del Pliego de absolucién correspondiente
e incorporarse en las Bases integradas.

ABSOLUCION DE CONSULTAS Y OBSERVACIONES A LAS BASES

Las respuestas del Comité Especial a las solicitudes de consultas u observaciones
que se efectien se realizan de manera simuitanea y pueden modificar o ampliar
las Bases, pasando a formar parte de las mismas. La absolucidon de consuiltas y
observaciones se realiza de manera motivada y por escrito, indicando si éstas se
acogen, se acogen parcialmente o no se acogen y se notifican a través de la
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publicacion del pliego absolutorio en el portal institucional de la Entidad Puablica y
de PROINVERSION.

La absolucion a las consultas u observaciones por parte del Comité Especial no
debe ser contraria a la Ley N° 29230, el Reglamento o normas complementarias
conexas que tengan relacion con el proceso de seleccién. No obstante, dicho
plazo se amplia a siete (7) dias habiles cuando los participantes propongan la
incorporacion de Gastos de Administracion Central y Monitoreo

El plazo para la absolucion de consultas y observaciones por parte del Comite
Especial no excedera de tres (3) dias habiles contados desde el vencimiento del
plazo para presentar Expresiones de Interes.

La absolucién se notifica con un pliego absolutorio, el cual se da a conocer a través
de una Circular a todos los Participantes del proceso de seleccién mediante su
publicacion en el portal institucional de la Entidad Publica y de PROINVERSION.

Cualquier deficiencia o defecto en las propuestas por falta de consultas u
observaciones, no podra ser invocado como causal de apelacion.

IMPORTANTE:

No seran absueltas las consultas y observaciones a las Bases presentadas
extemporaneamente, o en un lugar distinto al sefialado en las Bases, o formuladas
por quienes no hayan presentado Expresién de Interés.

. INTEGRACION DE BASES

Las Bases Integradas constituyen las reglas definitivas del proceso de seleccion
y contienen las correcciones, precisiones y/o modificaciones producidas como
consecuencia de la absolucion de las consultas, observaciones y Circulares
emitidas por el Comité Especial. Las Bases Integradas no estan sujetas a
cuestionamiento ni modificacion durante el proceso de seleccidn, bajo
responsabilidad del Titular de la Entidad Publica, salvo el supuesto de rectificacion
regulado en el numeral 65.4 del articulo 65 del Reglamento.

El Comité Especial integra las Bases y las publica en el Portal Institucional de la

Entidad Publica y de PROINVERSION, teniendo en consideracion los siguientes

plazos:

= Cuando no se hayan presentado consultas y/u observaciones, al dia habil
siguiente de vencido el plazo para formularias.

= Cuando se hayan presentado consultas y/u observaciones, al dia habil
siguiente de absueltas las consultas y observaciones a las Bases.

En caso las Bases Integradas impliquen un incremento al Monto Referencial del
Convenio de Inversién, debe enviarse copia de estas a la Contraloria General de
la Republica, para los fines de control, siendo que dicha remision no suspende el
proceso de seleccion, conforme al articulo 58 del Reglamento.

Al dia siguiente de publicadas las Bases integradas, el Comité Especial de oficio
o a solicitud de la Empresa Privada (o0 Consorcio) que presentd la Expresion de
Interés, puede rectificar la incorrecta integracién de Bases en el marco de la
absolucién de las consultas, observaciones y Circulares emitidas por el Comité
Especial. En este caso, el Comité Especial luego de corregir las Bases debe
integrarlas y publicarlas nuevamente en el portal institucional de la Entidad Publica
y de PROINVERSION, madificando el Calendario del proceso de seleccion segin
el numeral 65.7 de! articuio 65 del Reglamento.
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Una vez integradas y/o rectificadas, las Bases no pueden ser cuestionadas en
ninguna ofra via ni modificadas de oficio por autoridad administrativa alguna, bajo
responsabilidad.

. FORMA DE PRESENTACION DE PROPUESTAS

Los documentos que acompafian las propuestas se presentan en idioma espafiol
o, en su defecto, acompatiados de traduccion oficial o sin valor oficial efectuada
por traductor publico juramentado o traduccién certificada efectuada por traductor
colegiado certificado; salvo el caso de la informacion técnica complementaria
contenida en folletos, instructivos, catalogos o similares, que puede ser
presentada en el idioma original. El Postor es responsable de la exactitud y
veracidad de dichos documentos. Si hubiere discrepancia entre los textos en
diferentes idiomas de cualquier documento, prevalecera el texto en espariol.

Las propuestas deben llevar la rubrica o la firma electronica validada en el
siguiente link: https://apps.firmaperu.gob.pefweb/validador.xhtml del
Representante Legal del Postor, o apoderado o mandatario designado por esté
para dicho fin y debidamente acreditado mediante carta poder simple. Las
propuestas y toda documentacién se debidamente foliadas, y se debera incluir
una relacién detallada de todos los documentos incluidos en cada sobre.

En caso de Consorcio, las propuestas deben ser presentadas por el
Representante Legal comuin del Consorcio, o por el apoderado designado por
éste, conforme a lo siguiente: i} En el caso que el Representante Legal comin del
Consorcio presente la propuesta, éste debe presentar original de la promesa
formal de Consorcio; ii) En el caso que el apoderado designado por el
Representante Legal comun del Consorcio presente la propuesta, éste debe
presentar carta poder simple suscrita por el Representante Legal comun del
Consorcio y original de la promesa formal de Consorcio, en aplicacion del articulo
45 del Reglamento.

El precio contenido en la Propuesta Econémica debe incluir todos los tributos,
seguros, transporte, inspecciones, pruebas y, de ser el caso, los costos laborales
conforme a la legislacién vigente, asi como cualquier otro concepto que pueda
tener incidencia sobre el Monto Referencial del Convenio de Inversion. Aquellos
Postores que gocen de alguna exoneracion legal, no incluirdn en el precio de su
propuesta los tributos respectivos.

El precio total de la propuesta y los subtotales que lo componen deben ser
expresados con dos (2) decimales. Los precios unitarios pueden ser expresados
con mas de dos (2) decimales, de corresponder. En caso de existir discrepancia
entre una cifra expresada en numeros y otra cifra expresada en letras, prima la
expresada en letras.

El Postor sera responsable por los costos o gastos directos e indirectos en que
incurra para la preparacion de los sobres. El Estado Peruano o cualquier
dependencia oficial o funcionario involucrado, o el Comité Especial, no seran
responsables en ningln caso por dichos costos o gastos, cualquiera sea la forma
en que se realice el proceso de seleccion.

Cada documento presentado por el Postor tendra el caracter de Declaracion
Jurada.

IMPORTANTE:

La sola presentacion de una propuesta de un Postor no obliga al Comité Especial
a aceptarla. Bajo debida justificacion.
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¢ Los integrantes de un Consorcio no pueden presentar propuestas individuales ni
conformar més de un Consorcio en un mismo proceso de seleccion.

Es obligacién y responsabilidad de cada Postor revisar y evaluar las
caracteristicas particulares def Proyecto y adoptar las decisiones que consideren
pertinentes, bajo su responsabilidad.

En caso el Comité Especial haya optado por llevar a cabo el Proceso de Seleccion
de forma virtual, debe serialarse en esta seccién el formato electronico en el cual
deberd ser presentado cada archivo virtual (pdf u ofro que el Comité Especial
determine), peso maximo del documento, asi como la casilla electrénica o correo
electrénico u otro medio virtual en el cual deberéan ser ingresadas las propuestas.

. PRESENTACION DE LAS PROPUESTAS, APERTURA DE LOS SOBRES N°01,
N°02 Y N° 03, Y EVALUACION DE SOBRES N° 1, N° 2:

La presentacion de las Credenciales (Sobre N° 1), Propuesta Econoémica (Sobre
N° 2) y Propuesta Técnica {Sobre N° 3) se lleva a cabo en un plazo maximo de
siete (7) dias habiles de publicadas las Bases integradas o su rectificacion, en el
lugar fecha y hora indicados en el Calendario del presente proceso de seleccion.

La presentacion se realiza en acto publico ante el Comité Especial, y se sujeta a
los formatos establecidos en el Anexo N° 4-B. Dicho acto se lleva en presencia de
Notario Publico o Juez de Paz en el supuesto establecido en el Articulo 47 del
Reglamento de la Ley 29230.

IMPORTANTE:

En los casos en que el proceso de seleccion se lleve a cabo de forma virtual, no
se sefialara el lugar sino la casilla electronica o correo electrénico u otro medio
virtual en el cual deberan ser ingresadas las propuestas.

En el caso que el proceso de seleccion se lleve a cabo de manera virtual, el Comite
Especial podra utilizar plataformas virtuales para efectuar el acto piblico.

En caso se presente una Expresion de Interés, la presentacion de propuestas no
requiere la participacion de Notario Publico o Juez de Paz.

El Comité Especial otorgara hasta treinta (30) minutos de tolerancia a partir de la
hora fijada para el cumplimiento del acto publico. Culminado dicho plazo, se
procede a dar inicio al acto con los Postores que se encuentren presentes. En
caso de reprogramacion se debera comunicar a los Participantes mediante
Circular.

Vencido el plazo, no se admite la participacién de mas postores ni la entrega de
documentos adicionales, ni la modificacion de las propuestas presentadas.

El Presidente del Comité Especial, inicia el acto de recepcion de propuestas e
invita a los Postores a entregar los sobres N°1, N° 2 y N° 3.

La evaluacioén de la Propuesta Econémica y la verificacion de los requisitos legales
y técnicos minimos establecidos en las Bases del proceso de seleccion se realiza
por el Comité Especial dentro del plazo maximo de cuatro (4) dias habiles
siguientes de la presentacion de las propuestas.

Apertura del Sobre N° 1:

Una vez que los postores hayan hecho entrega de sus sobres, con participacion
de Notario Publico o Juez de Paz, cuando corresponda, se procede a la apertura
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y verificacién de la documentacion contenida en el Sobre N° 1, en el mismo orden
en que fueron presentados. Los miembros del Comité Especial y, cuando
corresponda, el Notario Publico o Juez de Paz visan al margen de los documentos
presentados. En el mismo acto el Comité Especial revisa que los documentos
contengan lo solicitado en la seccién correspondiente al Sobre N°01 del Anexo N°
4-B de las Bases.

Durante la verificacion del Sobre N° 1 el Comité Especial, aplicando el principio de
enfoque de gestion por resultados, puede solicitar a cualquier Postor que subsane
o corrija algin error material o formal de los documentos presentados, dentro del
plazo que establezca el Comité Especial.

Los errores o defectos subsanables durante esta etapa son, entre otros:

»  Falta de foliado

= Falta de sello

= Falta de firma y/o rubrica

= Falta de fotocopias (Unicamente en el ejemplar denominado como “Copia 17)

= La no consignacion de determinada informacion de caracter no sustancial en
los formularios o declaraciones juradas

= Y otros de caracter no sustancial que, a criterio discrecional del Comité
Especial, puedan ser subsanables

En este caso, los sobres N° 2 y N° 3 no son abiertos y quedan en custodia del
Comité debidamente sellados y lacrados hasta la fecha establecida por el Comité
para la presentacion de la subsanacién del Sobre N° 01. Subsanados los errores
o defectos del Sobre N°01 se contintia con la evaluacion del Sobre N°02.

Si venciera dicho plazo sin que se hubiera subsanado la deficiencia, el Postor
queda automaticamente descalificado y se le devuelven sus sobres N° 2y N° 3
sin abrir, en el acto de presentacion de los resultados de evaluacion.

Apertura del Sobre N° 2:

Luego se procede a la apertura del Sobre N° 2 de los Postores cuyos Sobres N°
1 hayan sido declarados aptos. El Comité Especial anuncia el nombre de cada
Participante y el precio ofertado en su Propuesta Econdmica y, de corresponder,
el Notario Publico o Juez de Paz visa al margen los documentos presentados. En
el mismo acto el Comité Especial revisa que los documentos contengan lo
solicitado en la seccion correspondiente al Sobre N°02 del Anexo N° 4-B de las
Bases.

El Comité Especial revisa las Propuestas Economicas presentadas por los
Postores considerando los principios de enfogue de gestidn por resultados y de
eficacia y de eficiencia, seleccionando la oferta mas favorable al Estado, respecto
del cual se revisa la Propuesta Técnica.

El Comité Especial devuelve las Propuestas Econdmicas que se encuentren por
debajo del noventa por ciento (90%) del Monto Referencial del Convenio de
Inversion y también se devuelven las Propuestas Econdmicas que superen el
ciento diez por ciento (110%) del Monto Referencial del Convenio de Inversién.

Si la Propuesta Econémica excede hasta diez por ciento (10%) el Monto

Referencial del Convenio de Inversidon, el Comité Especial debe contar con la
resolucion de aprobacion del Titular de la Entidad Pablica para el otorgamiento de
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la Buena Pro, salvo que de oficio o a pedido del Comité, el Postor acepte reducir

su propuesta a un monto igual o menor al Monto Referencial del Convenio de
Inversion.

El Comité Especial rechaza y devuelve la Propuesta Econdmica en caso no cuente
con la aprobacién del Titular de la Entidad Publica y el Postor no acepte reducirla.

Para los Proyectos propuestos por el sector privado, en el marco del Subcapitulo
Il Capitulo | del Titulo Il del Reglamento, las Propuestas econémicas no deben
exceder el Monto Total de Inversion Referencial consignado en las Bases del
presente proceso de seleccién. De igual manera, la Propuesta econdmica que no
incluyan lo solicitado en el Anexo N° 4-B de estas Bases, invalidaran las
propuestas y seran devueltas al Postor con el Sobre N° 3, este dltimo sin abrir.

De acuerdo a lo previsto en el parrafo 47.3 del articulo 47 del Reglamento, en el
acto de presentacién de ofertas se puede contar con un representante del Sistema
Nacional de Control, quien participa como veedor y debe suscribir el acta
correspondiente.

Apertura del Sobre N° 3:

Luego se procede a la apertura del Sobre N° 3 presentados por los Postores con
el Unico objeto de realizar el visado de cada folio por los miembros del Comité
Especial, y cuando corresponda, por el Notario Publico o Juez de Paz al margen
de los documentos presentados.

Concluido el visado de la propuesta, el Sobre N° 3 queda en custodia del Comité
Especial para que puedan desarrollar |la etapa de Evaluacién y Calificaciéon de
Propuestas.

IMPORTANTE:

Cuando el proceso de seleccion se convoque en Agrupamiento de Inversiones, el
Comité Especial puede incluir reglas adicionales para la presentacion de sobres.

En caso se presente un tnico Postor, el Comité Especial puede seguir las reglas
y ef procedimienfo para adjudicacion directa establecido en el articulo 64 y el
articulo 123 del Reglamento.

En caso el proceso de seccion se lleve a cabo de forma virtual, los archivos
electrénicos presentados deberan rotularse con fa denominacion def Sobre que
corresponda seguido por el nombre del postor.

EVALUACION DE LA PROPUESTA TECNICA - SOBRE N°03:

Luego de evaluados el Sobre N°01 y Sobre N°02, el Comité Especial evalla la
Propuesta Técnica del Postor cuya Propuesta Econdmica fue seleccionada, y
determina si ésta responde a las caracteristicas y/o requisitos funcionales y
condiciones de los Términos de Referencia especificados en el Anexo N° 3-A (O
ANEXO N° 3-B, DE CORRESPONDER).

En el caso que, de [a revision de la propuesta técnica se adviertan defectos de
forma, tales como errores U omisiones subsanables en los documentos
presentados que no modifiquen el alcance de la propuesta técnica, o ia omisiéon
de presentacion de uno 0 mas documentos que acrediten el cumplimiento de los
requerimientos técnicos minimos siempre que se frate de documentos emitidos
por autoridad pUblica nacional o un privado en ejercicio de su funcion, tales como
autorizaciones, permisos, titulos, constancias y/o ceriificados que acrediten estar
inscrito o integrar un registro, y otros de naturaleza analoga, para lo cual deben
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haber sido obtenidos por el postor con anterioridad a la fecha establecida para la

presentacion de propuestas, el Comité Especial otorgara por Unica vez un plazo
razonable, para que el postor los subsane, en cuyo caso la propuesta contintia
vigente para todo efecto, a condicién de la efectiva enmienda del defecto
encontrado dentro del plazo previsto, salvo que el defecto pueda corregirse en el
mismo acto.

De no cumplir con lo requerido, la propuesta se considera no admitida, y se
procede a revisar la Propuesta Técnica del Postor con la Propuesta Econémica
siguiente a la seleccionada inicialmente, y asi sucesivamente.

De resultar favorable dicha evaluacion, el Comité Especial adjudica la Buena Pro,
levantandose el acta respectiva a través de acto publico con la presencia del
Notario Publico o Juez de Paz, de ser el caso,

En caso de empate, los Postores que empataron tienen un plazo maximo de cinco
(5) dias habiles, de acuerdo a lo que establezca el Comité Especial, para presentar
una nueva Propuesta Econdmica, la que no podra ser de un monto mayor al
inicialmente presentado.

La nueva Propuesta Econdmica debe presentarse en un nuevo Sobre N° 2
cerrado, cumpliendo con las mismas formalidades establecidas para Ila
presentacion de la Propuesta Econémica. El procedimiento del acto publico para
la presentacion de las nuevas Propuestas Econdmicas estara sujeto a los mismos
términos y condiciones de la Propuesta Econdmica original.

En el supuesto que las Propuestas Econdmicas lleguen al limite del noventa por
ciento (90%) del Monto Referencial del Convenio de Inversion, la determinacion
del orden de prelacién de las ofertas empatadas se realiza a través de sorteo.
Para la aplicacion de este método de desempate se requiere la participacion de
Notario o Juez de Paz y la citacién oportuna a los Postores que hayan empatado.

IMPORTANTE:

Cuando la Propuesta Econdmica exceda hasta en diez por ciento (10%) el Monto
Referencial del Convenio de Inversién, las entidades publicas del Gobierno
Nacional deben contar adicionalmente con la Certificacion Presupuestaria y/o
Compromiso de Priorizacion de Recursos, de acuerdo con el numeral 3, parrafo
58.1 del articulo 58 del Reglamento, de lo contrario se rechaza la oferta.

Para el caso de Gobiernos Regionales, Gobiernos Locales y Universidades
Puablicas dicho exceso debe encontrarse dentro de los topes méximos de
capacidad anual y que su disponibilidad no comprometa a otro Proyecto ejecutado
bajo este mismo mecanismo, de acuerdo con el numeral 1, pérrafo 58.1 del
articulo 58 del Reglamento.

En caso de Agrupamiento de inversiones, para que la propuesta presentada sea
vélida debe ser por la totalidad de los Proyectos que forman parte def proceso de
seleccion, en caso exista propuesta que excluye alguno de los Proyectos o que
no califique en alguno de los Proyectos sera rechazada por ef Comité Especial.

OTORGAMIENTO DE LA BUENA PRO

El Comité Especial otorga la Buena Pro al Postor cuya Propuesta Econdmica sea
la menor y su Propuesta Tecnica cumpla con los requisitos minimos establecidos
en los Términos de Referencia de las Bases, a mas tardar al dia siguiente de
concluida la evaluacion, de acuerdo al Calendario del proceso de seleccion.

Es obligatoria la participacién del Notario Publico o Juez de Paz para el
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4

otorgamiento de la buena pro, en los casos que se haya presentado méas de un
Postor.

. CONSENTIMIENTO DE LA BUENA PRO

Cuando se hayan presentado dos (2) o mas Postores, el consentimiento de la
Buena Pro se produce a los cinco (5) dias habiles de la notificacion de su
otorgamiento, sin que los Postores hayan ejercido el derecho de interponer el
recurso de apelacion.

En caso de que se haya presentado un solo Postor, el consentimiento de la Buena
Pro se produce el mismo dia de su otorgamiento.

El consentimiento de la Buena Pro se publica en el Portal Institucional de la
Entidad Pdblica y de PROINVERSION hasta e! dia habil siguiente de haberse
producido.

IMPORTANTE:

Una vez consentida la Buena Pro, la Entidad Pablica a su sola discrecion podra
realizar la verificacion de la propuesta presentada por la Empresa Privada (o
Consorcio) ganadora de la buena pro. En caso de comprobar inexactitud o
falsedad en las declaraciones, informacién o documentacion presentada, Ia
Entidad Puablica procede conforme lo dispuesto en la Décima Disposicién
Complementaria Final del Reglamento.

- RECONOCIMIENTO DE GASTOS EN CASO DE PROPUESTAS DE

PROYECTOS DEL SECTOR PRIVADO

Si el proceso se enmarca en lo dispuesto por el Subcapitulo 11 Capitulo | del Titulo
Il del Reglamento, el Comité Especial utiliza como base la informacion presentada
por el Sector Privado, la misma que se encuentra detallada en el Anexo N° 7 de
las presentes Bases.

La Entidad Publica reconoce a la Empresa Privada (o Consorcio) adjudicataria el
gasto por la ficha técnica o estudios de preinversion a través de los CIPRL o
CIPGN, de acuerdo al monto sefialado en el Anexo N° 4-E (O ANEXO N° 4-F, DE
CORRESPONDER) En caso la Empresa Privada (o Consorcio) adjudicataria sea
distinta a la empresa que propuso el Proyecto, el pago de los costos de la ficha
técnica o de los estudios de preinversion o actualizacion constituye un requisito
que debe cumplir el Adjudicatario a mas tardar en la fecha de suscripcion del
Convenio de Inversion.

El reembolso no resulta procedente en los casos en que la Empresa Privada (o
Consorcio) que propuso el Proyecto no se presente al proceso de seleccion, o se
presente con una propuesta invalida.

CANCELACION DEL PROCESO DE SELECCION

El proceso de seleccién puede ser cancelado mediante Resolucion del Titular de
la Entidad Publica, mediante resolucién debidamente motivada por caso fortuito,
fuerza mayor, desaparicion de la necesidad o aspectos presupuestales, hasta
antes de la suscripcion del Convenio de Inversién y/o contrato, para lo cual debe
comunicar su decision por escrito al Comité Especial hasta el dia habil siguiente
de emitida la Resolucion del Titular,

En caso de Agrupamiento de Inversiones, el Titular de la Entidad Pablica puede
cancelar parcialmente el proceso de seleccién, hasta antes de la presentacion de
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propuestas. En ese caso, el Comité Especial publica las Bases actualizadas y
retrotrae las actuaciones del proceso de selecciéon hasta la oportunidad de
presentacion de expresiones de interés.

. PROCESO DE SELECCION DESIERTO

El proceso de seleccion es declarado desierto por el comité especial cuando no
se presente ninguna carta de expresion de interés o ninguna propuesta que pueda
ser admitida. La declaratoria de desierto es publicada en el portal institucional de
la Entidad Publica y de PROINVERSION el mismo dia de su emision.

En estos supuestos, el comité especial puede convocar a un nuevo proceso de
selecciéon. El Comité Especial determina la nueva fecha de la convocatoria. La
nueva presentacion de propuestas se realiza en un plazo no menor de ocho (8)
dias, contados desde la nueva convocatoria. En los casos en que se incremente
el Monto Referencial del Convenio de inversion se informara dicho incremento a
la Contraloria General de la Republica.

. REGIMEN DE NOTIFICACIONES

Las notificaciones dirigidas al Participante y/o Postor se efectian a través del
portal institucional de la Entidad Publica sin perjuicio de remitirlas a cualgquiera de
los Representantes Legales, mediante:

= Correo Electrénico: con confirmacién de transmisién completa expedida por
el destinatario de la comunicacién respectiva a través de ofro correo
electronico, en cuyo caso se entendera recibida en la fecha que se complete
la transmision del remitente.

= Por carta entregada por mensajeria o por conducto notarial: en cuyo caso
se entendera recibida la notificacion en la fecha de su entrega, entendiéndose
en estos casos por bien efectuada y eficaz cualquier notificacion realizada en
el domicilio sefialado por el Representante Legal.

IMPORTANTE:

En el caso de Proyecto de Inversion la Entidad Pablica puede incorporar los
Gastos de Administracion Central y Monitoreo a ser reconocidos a la Empresa
Privada, en cuyo caso debera incluir el numeral sefialado a continuacion.

Corresponte su inclusion solo en los Convenios de Inversion referfdos a proyectos
de inversion, no aplica para el caso de IOARR o actividades.

Se registran en el rubro de Gestion del proyecto del Banco de Inversiones, en ef
marco def SNPMGI.

GASTOS DE ADMINISTRACION CENTRAL Y MONITOREO DE LA EMPRESA
PRIVADA

Los Gastos de Administracion Central y Monitoreo (GACM) se consideran de
acuerdo a la definiciébn nimero 22 del articulo Il del Reglamento de la Ley
N°29230, para lo cual la Entidad Publica y Empresa Privada deben tener en cuenta
lo siguiente:

» |Las Entidades Publicas pueden estimar, previamente a la fase de
Priorizacion, la incorporacién de los GACM para lo cual consideran las reglas
aplicables al registro de Gestion del Proyecto del Banco de Inversiones, en el
marco del SNPMGI.

= Para el caso de iniciativas privadas, la Entidad Publica, a través de la UF,
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determina en las Bases la pertinencia, alcance y monto maximo de los GACM,
considerando la naturaleza y alcances de ias inversiones.

= En el caso de no haber sido contemplados en las Bases con las cuales se
convoca el Proceso de Seleccion, la Empresa Privada participante puede
proponer su incorporacion en la etapa de Consultas y Observaciones a las
Bases, debiendo remitir la estructura de costos con el detalle de actividades,
montos, plazos u otra informacién vinculada a la implementacién de esta
gestion, para evaluacion de la Entidad Piblica. Esta dltima, a través de la UEI,
determina en las Bases Integradas, la pertinencia, alcance y monto maximo a
reconocer.

= Corresponde a cada postor decidir si incorpora este concepto en su Propuesta
Econdmica a través del Anexo N° 4-E — OPCION 2 (O ANEXO N° 4-F, DE
CORRESPONDER).

= El monto correspondiente a los GACM se establece en el Convenio de
Inversion, de acuerdo a la propuesta econémica presentada por el postor a
quien le fue otorgada la buena pro, y no pueden incorporarse ¢ incrementarse
posteriormente.

IMPORTANTE:

La incorporacion de los GACM o su modificacién se realiza siempre por la Entidad
Publica, la cual determina su pertinencia, alcance y monto méximo.

En el presente Proyecto de Inversion el monto maximo a considerar por el postor
por el concepto de Gastos de Administracién Central y Monitoreo y que sera
reconocido por la Entidad Publica es de S/. [SENALAR MONTO MAXIMO DE
GACM].
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CAPITULO II:
SOLUCION DE CONTROVERSIAS DURANTE EL PROCESO DE SELECCION

RECURSO DE APELACION

Las discrepancias que surjan entre fa Entidad Plblica a cargo del proceso de
seleccion y los Postores, Unicamente dan lugar a la interposicion del recurso de
apelacion.

A través del recurso de apelacién se impugnan los actos dictados durante el
desarrollo del proceso de seleccion, desde la Convocatoria hasta aquellos actos
emitidos antes de la celebracidn del Convenio de Inversién, no pudiendo
impugnarse las Bases ni su integracion y/o rectificacion.

El incumplimiento de alguna de las disposiciones que regulan el desarrollo de las
etapas del proceso de seleccién constituye causal de nulidad de las etapas
siguientes, y determina la necesidad de retrotraerlo al momento o instante previo
al acto o etapa en que se produjo dicho incumplimiento.

PROCEDIMIENTO DEL RECURSO DE APELACION

Ei recurso de apelacion contra los actos de otorgamiento de la Buena Pro, contra
cancelacion o declaratoria de desierto del proceso de seleccion, debe
interponerse dentro de los ocho (8) dias habiles siguientes de haberse tomado
conocimiento del acto que se desea impugnar.

El recurso de apelacion es conocido, resuelto y notificado por el Titular de la
Entidad Publica, y en caso de encargo por el Director Ejecutivo de
PROINVERSION, en un plazo méximo de diez (10) dias habiles contados desde
el dia siguiente de la admisién del recurso, de lo contrario el interesado debera
considerar denegado el recurso de apelacion.

La resolucién de la Entidad Publica o de PROINVERSION, segun corresponda,
que resuelve el recurso de apelacion, o la denegatoria ficta por no emitir y notificar
su decisién dentro del plazo respectivo, agotan la via administrativa, por lo que
contra ellas no cabe recurso administrativo alguno.

<

2.3. GARANTIA DE APELACION

La Garantia de Apelacion se otorga a favor de la Entidad Publica, o de
PROINVERSION en caso de encargo, y equivale al tres por ciento (3%) del Monto
Referencial del Convenio de Inversiéon del proceso de seleccion, debiendo
mantenerse vigente al menos por treinta (30) dias habiles, contados desde su
fecha de emision, la cual debe ser igual a la fecha de interposicion del recurso de
apelacion. Esta debe estar de acuerdo al Anexo N° 5-A. El monto de la Garantia
de Apelacion debe ser expresado con dos (2) decimales.

Ningun recursc de apelacion se considera validamente interpuesto y carece de
todo efecto si el Postor no cumple el plazo estipulado y no adiunta la Garantia de
Apelacion.

Cuando el recurso sea declarado fundado en todo o en parte, o se declare la
nulidad sin haberse emitido pronunciamiento sobre el fondo del asunto, u opere la
denegatoria ficta por no resolver y notificar la resolucion dentro dei plazo legal, se
procede a devolver la garantia al impugnante, en un plazo méaximo de cinco (5)
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dias habiles de solicitado.

En caso se declare infundado o improcedente el recurso de apelacion, o el
impugnante se desistiera, la Entidad Publica o PROINVERSION procede a
ejecutar la Garantia de Apelacion, y el importe debe ser depositado en la cuenta
bancaria de la Entidad Publica, o de PROINVERSION en caso de encargo.

ACCION CONTENCIOSO ADMINISTRATIVA
La interposicion de la accion contenciosa administrativa cabe Gnicamente contra
la resolucion o denegatoria ficta que agota la via administrativa, y no suspende lo

resuelto por la Entidad Plblica o PROINVERSION, segin corresponda. Dicha
accion se interpone dentro del plazo establecido en la Ley de la materia.
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CAPITULO Il
DEL CONVENIO DE INVERSION

3.2,

. OBLIGACION DE SUSCRIBIR EL CONVENIO DE INVERSION

Una vez que la buena pro ha quedado consentida o administrativamente firme,
tanto la Entidad Publica como la Empresa Privada o Consorcio, estan obligados a
suscribir el Convenio de Inversién.

Para tal efecto, dentro del plazo de diez (10) dias habiles siguientes al
consentimiento de fa buena pro o de que esta haya quedado administrativamente
firme, la empresa privada o consorcio adjudicatario presenta los requisitos para
perfeccionar el Convenio de Inversion.

En un plazo que no puede exceder de los cinco (5) dias habiles siguientes de
presentados los documentos, el titular de la Entidad Puablica y el representante de
la Empresa Privada adjudicataria suscriben el Convenio de [nversion o se otorga
un plazo adicional para subsanar [os requisitos, el que no puede exceder de diez
(10) dias habiles contados desde el dia siguiente de la notificacion de la entidad.

Dentro del plazo de cinco (5) dias habiles de subsanadas las observaciones se
suscribe el Convenio de Inversion.

En el caso de Inversiones, previo a la firma del Convenio de Inversién, la Entidad
Publica debe actualizar en el Banco de Inversiones del SNPMGI la modalidad de
ejecucion indicando el mecanismo establecido en la Ley N° 29230.

REQUISITOS PARA LA SUSCRIPCION DEL CONVENIO DE INVERSION

Para perfeccionar el Convenio de Inversion, la Empresa Privada (o Consorcio)
Adjudicataria de la Buena Pro segun el articulo 69 del Reglamento, debe presentar
a [a Entidad Publica los siguientes documentos:

= Documento que acredite que el (los) representante (s) propuesto(s) para la
firma de Convenio, cuenta con facultades para perfeccionar el Convenio de
Inversién emitido por Registros Publicos con una antigliedad no mayor a treinta
(30) dias calendario contados desde su emisién hasta la fecha prevista para la
firma del Convenio de Inversién.

» Garantia de Fiel Cumplimiento conforme al Anexo N° 5-B y la Clausula Décimo
Segunda del Convenio de Inversion (Anexa N° 6).

~ Contrato celebrado con el(los) Ejecutor(es) del Proyecto, inscritos en el
Registro Nacional de Proveedores del OSCE, segun los registros que
correspondan cumpliendo ¢con las condiciones establecidas en los Términos de
Referencia del Anexo N° 3-A (O ANEXO N° 3-B, DE CORRESPONDER).

En caso de Consorcio de debera solicitar adicionalmente:

= Contrato de Consorcio, que esté acorde a lo sefialado en la Declaracion Jurada
del Anexo N° 4-K. El contrato de Consorcio se formaliza mediante documento
privado con firmas legalizadas ante notario ptblico, de cada una de las
empresas privadas integrantes.

= El contenido del contrato de Consorcio es el siguiente:
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a) Identificacion del nombre o razédn social de las empresas privadas integrantes
del Consorcio.

b) Designacion del Representante Legal comin del Consorcio, con facultades
para actuar en su nombre y representacion, en todos los actos del proceso de
seleccion, suscripcion y ejecucion del Convenio hasta la conformidad de
recepcion y liquidacion. No tiene eficacia legal frente a la Entidad Publica los
actos realizados por personas distintas al representante comun.

¢) El domicilio comin del Consorcio, donde se remitira las comunicaciones
hechas por la Entidad Publica, siendo éste el tnico vélido para todos los
efectos.

d) Los porcentajes de participacion de cada una de las empresas integrantes del
Consorcio. Lo indicade no excluye la informacion adicional que los
consorciados puedan consignar en el contrato de Consorcio con la finalidad de
regufar su administracion interna.

e) Copia simple de la vigencia de los poderes expedidos por los Registros
Pdblicos con una antigliedad no mayor de treinta (30) dias a la firma del
Convenio de Inversién computada desde la fecha de emisién, que consigne la
designacion del(los) Representante(s) Legal(es) de las Empresas Privadas que
conforman o suscriben el Contrato de Consorcio.

El Comité Especial verifica que el ganador de la Buena Pro y el Ejecutor del
Proyecto no se encuentren inhabilitados para contratar con el Estado al momento
de la suscripcion del Convenio de Inversion. Para ello, puede solicitar apoyo a las
areas competentes de la Entidad Publica. Asimismo, verifica que el(los)
Ejecutor(es) del Proyecto se encuentren con Registro Nacional de Proveedores
vigente.

Siempre que la Empresa Privada (o Consorcio) adjudicataria haya entregado los
documentos antes sefialados, se procede a la celebracion del Convenio de
Inversion y se le entrega al Adjudicatario un ejemplar original del mismo
debidamente firmado por la Entidad Publica.

En un plazo que no puede exceder de los cinco (5) dias habiles siguientes de que
la Empresa Privada (o Consorcio) adjudicataria presente los documentos para
perfeccionar el convenio de inversion, el titular de la Entidad Puablica y el
representante de la Empresa Privada adjudicataria suscriben el Convenio de
Inversion o se otorga un plazo adicional para subsanar los requisitos, el que no
puede exceder de diez (10) dias habiles contados desde el dia siguiente de Ia
notificacién de la entidad.

Dentro del plazo de cinco (5) dias habiles de subsanadas las observaciones se
suscribe el Convenio de Inversion.

Una vez suscrito el Convenio de Inversion, el Comité Especial deriva toda la
documentacion para su control posterior a las areas correspondientes.

De no cumplir con la suscripcién del Convenio de Inversién, el Comité Especial
declara la pérdida automatica de la Buena Pro de la Empresa Privada (o
Consorcio) adjudicataria; y procede a adjudicérsela al Postor que quedd en
segundo lugar con su Propuesta Econémica previa verificacién de que su
Propuesta Técnica cumpla con las caracteristicas y/o requisitos funcionales vy
condiciones de los Términos de Referencia especificados en las Bases en el
Anexo N° 3-A (O ANEXO N° 3-B, DE CORRESPONDER) y asi sucesivamente.

Si Adjudicatario no suscribe el Convenio de Inversién y no hubiere otro Postor, el
Comité Especial declara desierto el proceso de seleccidn y evalta si convoca a
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un nuevoe proceso de seleccion.
GARANTIAS DE FIEL CUMPLIMIENTO

Las garantias de fiel cumplimento son carta fianzas incondicionales, solidarias,
irrevocables y de realizacién automdatica a sélo requerimiento de la Entidad
Publica.

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 estén autorizadas para emitir garantias
y cuenten con clasificaciéon de riesgo B o superior; o estar consideradas en la
ultima lista de bancos extranjeros de primera categoria que periédicamente
publica el Banco Central de Reserva del Perdl.

La Empresa Privada (o Consorcio} debe entregar a la Entidad Plblica la garantia
por la ejecucion del Proyecto de acuerdo al Convenio de Inversion, el Anexo N° 5-
B v las siguientes condiciones:

= La Empresa Privada (o Consorcio) entrega a la Entidad Publica la garantia de
fiel cumplimiento por una suma equivalente al cuatro por ciento (4%) del Monto
Total del Convenio de Inversién adjudicado.

« La garantia podra ser renovada anualmente por un monto equivalente al cuatro
por ciento (4%) del Monto Total del Convenio de Inversion adjudicado. Esta
garantia debe mantenerse vigente hasta la conformidad de recepcién del
Proyecto.

La Empresa Privada podra presentar una garantia de fiel cumplimiento por el
cuatro por ciento (4%) del Monto de I[nversidn Total de cada una de las
obligaciones, de acuerdo con lo dispuesto en el articulo 72 del Reglamento.

La garantia de fiel cumplimiento por la elaboracién del expediente técnico y de la
ejecucion de la obra se presentan a la suscripcion del Convenio y se mantienen
vigentes hasta la recepcion del proyecto, luego del cual, la Empresa Privada
mantiene vigente la garantia de fiel cumplimiento por un (1) afio adicional después
de la recepcion del proyecto, por el uno por ciento (1%) del monto total de la
ejecucion fisica del proyecto.

Cuando el Convenio de Inversion tenga por objeto la realizacion de actividades de
operacion y/o mantenimiento o cuando estas formen parte de las obligaciones de
la Empresa Privada adjudicataria, la Empresa Privada entrega a la Entidad Publica
una garantia equivalente al cuatro por ciento (4%) del monto anual de las
actividades de operacidn y/o mantenimiento, que se mantiene vigente hasta la
Conformidad de la Recepcidn de la prestacién a cargo de la Empresa Privada,
conforme al parrafo 72.6 del articulo 72 del Reglamento.

En caso la Empresa Privada (o Consorcio) asuma el financiamiento de la
supervision del Proyecto, se puede consignar una garantia independiente para
dicha obligacién, de acuerdo al Convenio de Inversion, al Anexo N° 5-B y a las
siguientes condiciones:

* La Empresa Privada (o Consorcio) entregara una carta fianza por un monto
equivalente al cuatro por ciento (4%} del costo del componente de supervision.

« La Carta Fianza debera ser renovada anualmente por un monto equivalente al
cuatro por ciento (4%) del costo de supervision adjudicado. Esta garantia debe
mantenerse vigente hasta realizar el dltimo pago por el servicio de supervision.
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En caso de Consorcio, las garantias que se presenten deben consignar
expresamente la razén social de las Empresas Privadas integrantes del
Consorcio, en calidad de garantizados, de acuerdo a lo establecido en el Convenio
de tnversion y el Anexo N° 5-B, de lo contrario no seran aceptadas por la Entidad
Publica.

Las Empresas Privadas integrantes del Consorcio son solidarias frente a la
solicitud de la Entidad Pdblica de ejecutar las garantias mencionadas en el parrafo
anterior, hasta por el monto establecido en la garantia. Las Empresas Privadas
integrantes del Consorcio pueden presentar una o varias cartas fianzas por
Proyecto, consignando expresamente en cada una de ellas la razén social de las
Empresas Privadas integrantes del Consorcio.

Cuando corresponda la renovaciéon de garantias, estas deben efectuarse antes de
los cinco (5) dias a su vencimiento; de no realizarse en dicho plazo, se procede a
la ejecucién de la garantia vigente.

Cuando el Monto Total del Convenio de Inversion es modificado de manera
posterior a la suscripcion del Convenio de Inversion, la Empresa Privada modifica
el monto de la garantia de fiel cumplimiento en la misma proporcion en que fue
modificado el Monto Total del Convenio de Inversion, dentro del plazo de diez (10)
dias desde que es notificada la modificacion.

IMPORTANTE:

Es responsabilidad de la Entidad Publica 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.

CONVENIO DE INVERSION

Los términos y condiciones bajo los cuales se regira el financiamiento y ejecucion
(y de ser el caso, la supervision, el mantenimiento y/o la operacion) del Proyecio,
se establecen conforme al formato de Convenio de Inversion, aprobado por el
Ministerio de Economia y Finanzas mediante Resolucion Ministerial, el cual se
incluye en el Anexo N° 6.

3.5. JURISDICCION Y COMPETENCIA
Las presentes Bases y los documentos que las integran se regiran e interpretaran
de acuerdo con las leyes peruanas. Los Participantes, los Postores y el
Adjudicatario se someten y aceptan irrevocablemente las disposiciones de
solucién de controversias establecidas en las Bases para los conflictos que
pudiesen suscitarse respecto a este proceso de seleccion.
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ANEXOS

ANEXO N° 1:
DEFINICIONES

Las siguientes definiciones se aplican al presente proceso de seleccion,
adicionalmente a las que se encuentran en el articulo 1l del Titulo Preliminar del

10.

1.

12.

13.

Reglamento:
1. Adjudicacion de la Buena Pro: Es el acto por el cual se otorga la Buena Pro.

. Adjudicatario: Es el Postor que resulte favorecido con la adjudicacion de la Buena

Pro del presente proceso de seleccion.

Bases: Estan constituidas por el presente documento (incluidos sus formularios y
anexos) y las Circulares, los mismos que fijan los términos bajo los cuales se
desarrolla el presente proceso de seleccion.

Circulares: Son los documentos emitidos por escrito por el Comité Especial con el
fin de aclarar, interpretar, completar o modificar el contenido de las presentes
Bases, sus anexos, de otra Circular o para absolver las consultas formuladas por
quienes estén autorizados para ello, conforme a estas Bases. Las Circulares forman
parte integrante de las Bases.

. Credenciales: Son los documentos que un Postor debe presentar en el Sobre N°

1, de acuerdo con el Anexo N° 4-B,

. Comité Especial: Es el responsable de la organizacién y conduccion del proceso

de seleccion de la Entidad Puablica, conforme a las formalidades establecidas en la
Ley N° 29230, Reglamento cuyos miembros son designados por resolucién del
Titular o funcionario delegado.

Expresion de Interés: Es el documento que presentan los interesados al Comité
Especial a efectos de participar en el proceso de seleccién, de acuerdo al formato
adjunto a las Bases.

Invierte.pe: Sistema Nacional de Programacién Multianual y Gestion de
Inversiones creado por el Decreto Legislativo N° 1252, Decreto Legislativo que crea
el Sistema Nacional de Programaciéon Multianual y Gestiéon de Inversiones.
Proinversiéon: Agencia de Promocion de |a Inversidn Privada.

Propuesta Econdémica: Documento que contiene la oferta econémica, conforme a
lo establecido en los Apartados 1.11 y 1.12 del Capitulo | de la Seccién Il, el Anexo
N°4-B y del Anexo N° 4-E (O ANEXO N° 4-F, DE CORRESPONDER) de las Bases.

Propuesta Técnica: Es la documentacion que debe presentar el Postor, de
acuerdo a lo establecido en los Apartados 1.11 y 1.12 del Capitulo | de la Seccién
Il , y el Anexo N° 4-B de las Bases.

Representante Legal: Es la persona natural designada por el Postor para llevar a
cabo los actos referidos en las Bases.

UIT: Unidad Impositiva Tributaria.
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ANEXO N° 2:
; CALENDARIO DEL PROCESO DE SELECCION

7

" Los Participantes y los Postores deben tomar en cuenta las fechas indicadas en el
presente Calendario del proceso de seleccion, bajo su responsabilidad y de acuerdo a

lo siguiente:
Etapa Fecha
,\.\' Convocatoria y publicacion de Bases 19/09/2025
| o ; o Del 22/09/2025 hasta el
Presentacion de Expresiones de interés (1) 26/09/2025
Presentacién de consultas y observaciones a las Bases (2) 2! 22;%%'?;2232%35ta P
Absolucién de consultas y observaciones a las Bases (3) Bl 2932?;’2()(;30521;asta H
Integracién d; Bases y su publicacién en el Portal Institucional {4} 02/10/2025
y "_‘\Presentacién de Propuestas, a través de los Sobres N° 1, N° 2 y N° 3 (5) 03”3;21?%;‘5282?3 el
"iEvaluacién de Propuesta Econdmica y Propuesta Técnica. (6) 0o 10‘,32),103“,523;?3 El
Resultados de la Evaluacién de las Propuestas y Otorgamiento de
Buena Pro (7) 14/10/2025
Consentimiento de la Buena Pro (8) 15/10/2025
Suscripcion del Convenio de Inversion entre la Entidad Pdbiica y la 16/10/2025 gasta el
Empresa Privada o Consorcio (9) 29/10/2025

(9

Flazo de siete (05) dias hébiles confados a partir del dia siguiente de fa publicacién en el diario de circulacion
nacional.

Dentro del mismo plazo eslablecido para la presentacién de la Expresion de Inferés.

Plazo méximo de tres (3} dias habiles contados desde el vencimienio del pfazo para la presentacion de consuitas
y observaciones.

Al dia habil siguiente de absueltas fas consulffas o vencido plazo para presentarias.

En un plazo méximo de lres (3) dias hébiles de publicadas las Bases integradas o de su reclificacion.

Dentro de fos tres (3} dias héabiles siguientes de presentadas las propuestas.

A mas tardar al dia habil siguiente de conciuida la evaluacion.

Cuando sea tinico postor, el consentimiento de la buena pro se efecttia el mismo dia de su otorgamiento. En caso
de 2 o més postores, el consentimiento de la buena pro se produce a los cinco (5) dias hébiles de la notificacién
del oforgamiento de la buena pro sin que los posfores hayan ejercido el derecho de interponer recurso de apelacion.
Dentro de los diez (10) dfas habiles de consenfida fa Buena Fro.

La documentacién requerida para la participacion en el proceso de seleccion debe ser
entrégada en la oficina del Comité Especial ubicada en &! Jr. Torre Tagle N° 343 -
Huancavelica en horario de 08:00 am a 1:00 pm y 2:30 pm a 5:30 pm

El Comité Especial puede prorrogar, postergar o suspender las etapas del proceso de
seleccion; y, asimismo, sin expresidn de causa puede suspender el proceso de
seleccion, si asi lo estimare conveniente, sin incurrir en responsabilidad alguna como
consecuencia de ello.
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_ ANEXO N° 3-A:
TERMINOS DE REFERENCIA

NO APLICA
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ANEXO N° 3-B 3 708

TERMINOS DE REFERENCIA PARA EL CASO DE AGRUPAMIENTO DE
INVERSIONES

IMPORTANTE:

- El Comité Especial puede solicitar apoyo a los organos o dependencias
competentes de la Entidad Publica para la elaboracion de los términos de
referencia.

DESCRIPCION DE LOS PROYECTOS

Las inversiones que han sido objeto de agrupamiento son las siguientes:

CODIGO :
NOMBRE DE LA UBICACION METAS
N° | UNICO DEL — OBJETIVO 2 P
PROYECTO INVERSION GEOGRAFICA FISICAS
i 2669062 ADQUISICION DE | ADQUISICION | COLCABAMBA a.
AMBULANCIA DE DISTRITO DE | Ambulancia
RURAL; EN | AMBULANCIA | COLCABAMBA, Rural Tipo Hl
EL{LA) RURAL TIPO | PROVINCIA b.
COLCABAMBA 1f TAYACAJA Equipamiento
DISTRITC DE médico para
COLCABAMBA, ambulancia
PROVINCIA
TAYACAJA,
DEPARTAMENTO
HUANCAVELICA.
2 | 2669060 ADQUISICION DE [ ADQUISICION | DANIEL a.
AMBULANCIA DE HERNANDEZ Ambulancia
RURAL; EN | AMBULANCIA | DISTRITO DE | Rural Tipo Il
EL(LA) DANIEL | RURAL TIPO | DANIEL b.
HERNANDEZ 1 HERNANDEZ, Equipamiento
DISTRITO DE PROVINCIA médico para
DANIEL TAYACAJA ambulancia
HERNANDEZ,
PROVINCIA
TAYACAJA,
DEPARTAMENTO
HUANCAVELICA
‘ 3 | 2670268 ADQUISICION DE | ADQUISICION | SURCUBAMBA a.
! AMBULANCIA DE DISTRITO DE | Ambulancia
f RURAL; EN | AMBULANCIA | SURCUBAMBA, Rural Tipo Il
EL(LA) RURAL TIPO | PROVINCIA b.
SURCUBAMBA ] TAYACAJA, Equipamiento
DISTRITO DE DEPARTAMENTO | médico para
SURCUBAMBA, HUANCAVELICA | ambulancia
PROVINCIA
TAYACAJA,
DEPARTAMENTOQO
HUANCAVELICA™
4 | 2670266 ADQUISICION DE | ADQUISICION | HUACHOCOLPA | a.
AMBULANCIA DE DISTRITO DE | Ambulancia
RURAL; EN | AMBULANCIA | HUACHOCOLPA, | Rural Tipo ll
EL(LA) RURAL TIPQO | PROVINCIA b.
HUACHOQCOLPA | I TAYACAJA, Equipamiento
DISTRITO DE DEPARTAMENTO | médico para
HUACHOCOLPA, HUANCAVELICA | ambulancia
PROVINCIA
TAYACAJA,
DEPARTAMENTO
HUANCAVELICA
5 | 2624095 ADQUISICION DE | ADQUISICION | DISTRITO DE | a.
AMBULANCIA DE HUANCAVELICA, | Ambulancia
URBANA; EN | AMBULANCIA | PROVINCIA

P&gina 32 de 163



207

EL(LA) SISTEMA | URBANA HUANCAVELICA, | Urbana Tipo
DE  ATENCION | TIPO III DEPARTAMENTOC | Il

MOVIL DE HUANCAVELICA b,
URGENCIAS Equipamiento
{SAMLU) meédico para
DISTRITO DE ambulancia
HUANGAVELICA,

PROVINCIA

HUANCAVELICA,

DEPARTAMENTO

HUANCAVELICA

MONTO REFERENCIAL DEL CONVENIO DE INVERSION

El Monto Referencial del Convenio de Inversion es de S/ 2,615,043.75 (DOS
MILLONES SEISCIENTOS QUINCE MIL CUARENTA Y TRES CON
75/100 SOLES) que se desagrega en los siguientes proyectos:

5 COSTO
Seiee o Jasension
y letras) (*)
Ambulancia rural tipo If 472,500.00
2669062 Supervigion y liquidacion 10,867.00
SUB TOTAL 483,367.50
Ambulancia rural tipo Il | 472,500.00
2669060 Supervision y liquidacién 10,867.00
SUB TOTAL 483,367.50
Ambulancia rura! tipo |l 472,500.00
3 2670268 Supervision y liquidacién 10,867.00
SUB TOTAL 483,367.50
Ambulancia rural tipo Il 472,500.00
4 2670268 Supervision y liquidacién 10,867.00
| SUB TOTAL 483,367.50
Ambulancia urbana tipo Il 666,250.00
5 26240095 Supervisién y liquidacion 15,323.00
SUB TOTAL 681,573.75
\
| MONTO REFERENCIAL DEL CONVENIO DE |NVERSI6|‘! S/ 2,615,043.75
|

(*) Se debe considerar dos decimales

El Monto Total de Inversion Referencial sefialado en los parrafos precedentes se
expresa a precios de mercado. El referido precio de mercado comprende los
impuestos de Ley incluido el Impuesto General a las Ventas.

3. RECONOCIMIENTO DE LA INVERSION

Los Proyectos se ejecutan en el marco del mecanismo previsto en el TUQ de la
Ley N° 29230 y el Reglamento de la Ley N° 29230, y se le reconoce a la Empresa
Privada (o Consorcio) el Monto Total del Convenio de Inversion determinado en
los expedientes técnicos © sus modificatorias que apruebe [a Entidad
Publica. Asimismo, se reconocen las variaciones aprobadas y convenidas con la
Entidad Publica mediante adenda, siempre que signifiquen Mayores trabajos de
obra. La Entidad Publica, a su vez, tiene derecho al ajuste en caso dichas
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#
variaciones signifiquen un Deductivo de la inversién o disminucién del Monto Tofal
del Convenio de inversion.

CRONOGRAMA DE EJECUCION DE LOS PROYECTOS

Los plazos de ejecucion de los proyectos se establecen en dias calendario
conforme al siguiente cuadro y a lo sefialado en el Anexo N° 3-C de las Bases.

o CODIGO DEL z
i PROYECTO OBLIGACIONES DIAS CALENDARIO
Adquisicion 90
Recepcion 15
; Eeeales Liquidacion 60
TOTAL 165
Adquisicion 90
Recepcion 15
- 2489080 Liquidacién 60
TOTAL 165
Adquisicidn 90
Recepcion 15
2 Zgnoz68 Liquidacion 60
TOTAL 165
Adquisicion 90
Recepcidn 15
4 2erlte Liquidacién 60
TOTAL 165
Adquisicion 90
Recepcidn 15
) 262Aay Liquidacion 60
TOTAL 165

8.1.

a)

DE LAS ACTIVIDADES RELACIONADAS AL MANTENIMIENTO DEL
PROYECTO

NO CORRESPONDE

DE LAS ACTIVIDADES RELACIONADAS A LA OPERACION DE LOS
PROYECTOS EN EL SECTOR SANEAMIENTO DEL GOBIERNO NACIONAL

NO CORRESPONDE
FORMULA DE REAJUSTE

NO CORRESPONDE

SOBRE LA EXPERIENCIA TECNICA DE LA EMPRESA EJECUTORA

Sobre la experiencia en ejecucion de Proyectos

Ejecutor{es} de los Proyectos

Experiencia de la empresa
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Requisitos:

Presentar certificaciones de un maximo de diez (10) contrataciones mediante
copias de contratos u érdenes de compra con su respectiva conformidad por
ventas o suministros efectuados; o comprobantes de pago cuya cancelacion se
acredite por voucher de depésito, reporte de estado de cuenta o cancelacion del
documento.

En el caso de acreditar experiencia adquirida en consorcio debe presentar la
promesa o contrato del consorcio donde se desprenda el porcentaje de obligacién
asumido en él.

Experiencia del postor en proyectos similares

Ambulancia Rural Tipo ll:
Requisitos:

» Acreditar un monto facturado acumulado equivalente como minimo
a S/ 1°500,000.00 (UN MILLON QUINIENTOS MIL CON 00/100
SOLES) de soles por la venta de bienes iguales o similares al objeto
de la convocatoria, durante {os cinco (05) 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, segin
corresponda.

» Se consideran proyectos similares a la ejecucién de proyectos de
naturaleza semejante a proyectos ambulancias urbanas tipo |, 1t y lii.

Acreditacion:

Se acredita con copia simple de contratos de ejecucion de proyectos,
juntamente con sus respectivas actas de recepcion y conformidad.

Los documentos que sustentan la experiencia en ejecucion de proyectos en
general pueden usarse para sustentar la experiencia en proyectos similares,
o viceversa.

¢ Ambulancia Urbana Tipo lll: ¢
Requisitos:

+ Acreditar un monto facturado acumulado equivalente como minimo
a 8/ 2,000,000.00 (DOS MILLONES CON 00/100 SOLES) de soles
por la venta de bienes iguales o similares al objeto de la
convocatoria, durante los cinco (05) 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, segin
corresponda.

» Se consideran proyectos similares a la ejecucion de proyectos de
naturaleza semejante a proyectos ambulancias urbanas tipo |, Il y Il

Acreditacion:

Se acredita con copia simple de contratos de ejecucion de proyectos,
juntamente con sus respectivas actas de recepcion y conformidad.
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Requisitos

b} Personal profesional propuesto para los proyectos

Los documentos que sustentan la experiencia en ejecucién de proyectos
en general pueden usarse para sustentar la experiencia en proyectos
similares, o viceversa.

A continuacién, se detalla el personal profesional minimo y sus requisitos minimos
necesarios para la ejecucion de los proyectos.

Profesional

NQ

Cargo ylo
Responsabilidad

Proyecto(s)
Asignado(s)

Requisito
Minimo/Experiencia

Ingeniero
Mecanico y/o
Ingeniero
Mecanico
Eléctrico

Especialista en
vehiculos
hospitalarios

2669062
2669060
2670268
2670266
2624095

Colegiado y habilitado:

Experiencia no menor
de tres (3) afios,
sustentada con copia de
diploma de
incorporacion al Colegio
respectivo.
Experiencia especifica
de dos (2) anos
brindando servicios
como proyectista v/fo
supervisor ylo
especialista y/o
consultor en
expedientes  técnicos
ylo obras en Ia
especialidad de
instalaciones mecanicas
ylo adquisiciones de
vehiculos, ambulancias,
equipo pesado, etc. En
entidades pdblicas y/o
privadas, en proyectos
del sector Salud.

Ingeniero
Biomédico,
Biocingeniero,
Ingeniero
Electrénico,
Ingeniero
Mecatrénico
y/o carreras a
fines

Especialista en
En Equipamiento
Biomédico

2669062
2669060
2670268
2670266
2624095

Colegiado y habilitado:

Se requiere  como
minimo dos (2) afios de
experiencia {0 mas en
funcidn de los méritos
académicos) en la
implementacién de
proyectos de
equipamiento  médico,
incluyendo al menos
una de las siguientes:

o Experiencia en [a
definicion de
especificaciones
técnicas y
evaluacion de
ofertas para
compras de
equipamiento  de
mediana o alia
complejidad.
Adjuntar el listado
de equipamiento en
los que haya
participado en los
Gltimos 3 afios.

o Experiencia en Ia

definicion de las
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necesidades de
equipamiento

médico para
estructuras de
salud de baja y
mediana

complejidad  (g].
Centros de salud,
hospitales con al
menos 10 camas, o
que tengan
equipamiento como
tomografia y
resonancia, o con al
menos 2
quirdéfanos, o redes
de varios centros
de salud). Adjuntar
el listado de
equipamientos en
los que haya
participado en los
ultimos 2 afios.

o Experiencia en
gestion de
proyectos de
equipamiento
hospitalario

o Experiencia
General a partir de

la colegiatura..

Acreditacion:

£l Postor debe presentar el Anexo N° 4-L tomando en cuenta la experiencia del
personal profesional propuesto para la ejecucion de los proyectos y que se
acredita con cualquiera de los siguientes documentos:

- Copias simples de los contratos suscritos y su respectiva conformidad.

- Copias simples de las constancias de trabajo.
- Copias simples de los certificados de trabajo.

Asi también se debe presentar copia simple del curriculum vitae documentado,
declaracion jurada de estar habilitado para el ejercicio de sus funciones y carta de
compromiso del personal profesional propuesto (ANEXO 4-M).

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

Maquinaria y equipo minimo para utilizar en la ejecucion de los Proyectos

Requisitos:

A continuacion, se detalla la maquinaria y/o el equipamiento a utilizar en [a
ejecucion de los proyectos.

1. Pc o Laptop
2. Impresora Laser A4
3. Impresora Plotter A1

Acreditacion:
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Para lo cual debera presentar una Declaracion Jurada donde se precise
textualmente que las maquinarias yfo equipamiento estaran disponibles para la
gjecucidon de los proyectos y/o copia de los documentos que sustenten la
propiedad y/o la posesidn y/o el compromiso de compra venta o alquiler u otro
documento que acredite la disponibilidad de la maquinaria y/o equipamiento.

2. Sobre la experiencia en la elaboracion del expediente técnico

" NO CORRESPONDE

9. OTROS CRITERIOS CONSIDERADOS POR LA ENTIDAD PUBLICA

"2\ A continuacion, se consideran otros criterios que debe cumplir la EMPRESA PRIVADA
(O CONSORCIQ), para la ejecucion de LAS IOARR;

LA EMPRESA PRIVADA que resulte otorgada de la Buena Pro sera responsable de los
tramites y pagos correspondientes a la inscripcion de los vehiculos, que correspondan,
en el Registro Vehicular de la Superintendencia Nacional de Registros Puablicos, para la
ejecucion de IOARR. Los tramites y pagos correspondientes a dichos conceptos que
signifiquen gestion y pago a nombre de LA ENTIDAD PUBLICA son realizados y
cubiertos por LA EMPRESA PRIVADA que formaran parte del monto total del proyecto.

Las placas de rodaje vy la titularidad definitiva de las ambulancias seran entregadas una
vez concluidos los tramites administrativos correspondientes ante la Superintendencia
Nacional de los Registros Publicos - SUNARP, con el fin de que la titularidad se inscriba
a favor de la ENTIDAD PUBLICA. En tal sentido, LA EMPRESA PRIVADA debera
proporcionar a LA ENTIDAD PUBLICA ia documentacién que acredite y sustente dicha
titularidad.

ESPECIFICACIONES OBLIGATORIAS

Sin perjuicio a cualgquier ampliacién o modificacidon que realice la DIRESA o el GOREH,
las especificaciones técnicas contenidas en el expediente técnico aprobado por la
DIRESA que debera el postor ganador cumplir, son las siguientes:

AMBULANCIA RURAL TIPO llI
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CARACTERISTICAS TECNICAS

VEHICULOS

AMBULANCIA URBANA TIPO llI
CODIGO DEL BIEN V-003
ANO MODELO MiINIMO 2025

VEHICULO ORIGINAL DE FABRICA DISENADO PARA EL TRANSPORTE O
TRASLADO SEGURO DE PACIENTES EN ESTADO CRITICO, INESTABLES,
PERSONAS ENFERMAS O HERIDAS CON AIRE ACONDICIONADO DE ALTA
A01 | POTENCIA QUE VELA EL BIENESTAR Y 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.

LOS REQUISITOS Y CARACTERISTICAS TECNICAS QUE DEBEN CUMPLIR
LOS VEHICULOS PARA QUE INGRESEN, SE REGISTREN, TRANSITEN,
OPEREN Y SE RETIREN DEL SISTEMA NACIONAL DE TRANSPORTE
A02 | ESTAN ESTABLECIDOS EN EL D.S. N° 058-2003-MTC MODIFICADO POR
DECRETOS SUPREMOS N° 005-2004-MTC, 014-2004- MTC, 035-2004-MTC,
002-2005-MTC, 012-2005-MTC, 017-2005-MTC, 008-2006-MTC, 012- 2006-
MTC Y 023-2006-MTC.

LAS CARACTERISTICAS TECNICAS MINIMAS QUE DEBERAN CUMPLIR
LAS AMBULANCIAS ESTAN ESTIPULADAS EN LA N.T.S. N° 051-
MINSA/OGDN-V .01 APROBADA CON RM, N° 953-2006-MINSA Y SU
MODIFICATORIA EN LA R.M. N° 830-2012/MINSA, DIRECTIVA N° 002-2006-
MTC/15 APROBADA CON R.O. N°® 4848-2006-MTC/15 : ASIMISMO SE HA DE
A03 | TOMAR EN CUENTA EL D.S. N° 058-2003-MTC REGLAMENTO NACIONAL
DE VEHICULOS, D.S. N° 026-2006 LIMITES PERMISIBLES PARA
VEHICULOS NUEVOS QUE SE INCORPOREN A NUESTRO PARQUE
AUTOMOTOR, R.D. N° 1573-2002-MTC-15 EMISION DE CERTIFICADOS DE
CONFORMIDAD: AUTCRIZACION, PROCEDIMIENTOS Y REQUISITOS
TECNICOS.

B01 | ANO MODELO: COMO MINIMO 2025
{ B02 | CONDICION: NUEVA

5 CARROCERIA DE VEHICULQ: ORIGINAL DE FABRICA TIPO PANEL,
MINIBUS O PASAJEROS, ENSAMBLADA EN FORMA CONJUNTA CON EL
B, i B03 | CHASIS O CARROCERIA DEL TIPO COMPACTA, SISTEMA DE
CARACTERISTICA SUSPENSION, SISTEMA ELECTRICO Y SISTEMA DE FRENOS POR EL

S GENERALES MISMO FABRICANTE.

CAPACIDAD DE TRANSPORTE: 05 PERSONAS, INCLUIDO EL
CONDUCTOR Y EQUIPAMIENTO MEDICO

BO5 | ALTURA: ALTURA MINIMA AL SUELO: NO MENOR A 16 CM
MOTOR

BO4

MOTOR: 04 CILINDROS EN LINEA CON TURBO DIESEL, TURBO

CO1 | INTERCOOLER O BI TURBO INTERCULER,
c. C02 | POTENCIA: NO MENOS DE 110 HP.
COMPONENTES Ia
AUTOMOTRIZ cos | CILINDRADA: MINIMO 1950 C.C

C04 | COMBUSTIBLE: DIESEL

C05 | NORMA DE EMISIONES: MINIMO EURO IV
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SISTEMA DE ALIMENTACION (ADMISION DE COMBUSTIBLE)

Co6

EL SISTEMA DE INYECCION ES EL ENCARGADO DE DOSIFICAR Y DAR
PRESION AL COMBUSTIBLE PARA QUE LLEGUE A LOS CILINDROS POR
INYECCION DIRECTA O POR COMMON RAIL. PRESENTAR DECLARACION
JURADA DEL FIEL CUMPLIMIENTO.

SISTEMA DE REFRIGERACION

co7

ENFRIADO POR LIQUIDO DE REFRIGERANTE QUE CUMPLE LA FUNCION
DE ELIMINAR EL CALOR GENERABO EN EL MOTOR Y POR OTRO LADO
MANTENERLO A LA TEMPERATURA IDEAL PARA QUE LOS LUBRICANTES
NO PIERDAN SUS CARACTERISTICAS. PRESENTAR DECLARACION
JURADA DE FIEL CUMPLIMIENTO.

SISTEMA DE ILUBRICACION

co8

SU FUNCION PRINCIPAL ES EVITAR EL DESGASTE DE LOS ELEMENTOS
DEL MOTOR DEBIDO A SU CONTINUO ROZAMIENTO. PRESENTAR
DECLARACION JURADA DE FIEL CUMPLIMIENTO.

SISTEMA DE TRANSMISION

TRANSMISION: POSTERIOR, 4X2 TRACCION PERMANENTEE EN UN EJE

C0% | 5e RUEDAS
C10 | TRANSMISION: MECANICA
c11 | NUMERO DE VELOCIDADES: CINCO (05) VELOCIDADES HACIA

DELANTE COMO MINIMO, MAS UNO (01) RETROCESO

SISTEMA DE DIRECCION:

HIDRAULICA, SERVO ASISTIDO, ASISTIDO ELECTRICAMENTE,

€12 | ELECTROMECANICA ASISTIDA O ASISTECIA ELECTROHIDRAULICA
VARIABLE
C13 | TIMON: LADO IZQUIERDO, ORIGINAL DE FABRICA

SISTEMA DE FRENOS

C14 | TIPO HIDRAULICO (ABS) O DE MEJOR TECNOLOGIA
c15 | FRENOS DELANTEROS: DISCOS VENTILADOS.
FRENOS POSTERIORES: DISCOS SOLIDOS O TAMBORES
C16 | FRENO DE ESTACIONAMIENTO O DE EMERGENCIA
SISTEMA DE SUSPENSION;
SUSPENSION DELANTERA: INDEPENDIENTE, CON BARRA
ci7 | ESTABILIZADORA O MCPHERSON, CON RESORTES O BARRA DE
TORSION, MUELLE TRANSVERSAL PARABOLICO INDEPENDIENTE.
(ESPECIFICAR EL QUE OFRECEN).
SUSPENSION POSTERIOR: |) EJE RIGIDO O INDEPENDIENTE, CON
C18 | MUELLES SEMI-ELIPTICOS O RESORTES; O 1) RIGIDO MUELLES
PARABOLICOS, AMBOS LADOS. (ESPECIFICAR EL QUE OFRECEN).
AMORTIGUADORES DELANTEROS Y POSTERIORES: CON GAS O SOLO
C19 | HIDRAULICOS Y/O MUELLES PARABOLICOS RIGIDOS, AMBOS LADOS
(ESPECIFICAR EL QUE OFRECEN).
RUEDAS Y NEUMATICOS:
€20 | DIAMETRO DEL ARO: DE ACERO NO MENOR DE 16 PULGADAS
c21 TIPO DE NEUMATICOS: RADIALES AT DE TAMANO NO MENOR A 215/65
R16
C22 | MATERIAL DE ARO: DEALEACION O ACEROQ
LLANTA DE REPUESTO: LLANTA CON ARO CON IGUALES
C23 | CARACTERISTICAS A LAS SOLICITADAS, UBICADA EN LA PARTE

EXTERIOR DE LA CABINA MEDICA CON SEGURC INCORPORADO.

SISTEMA ELECTRICO AUTOMOTRIZ

C24 | BATERIAS 12 VOLTIOS, ORGINAL, SELLADAS DE LIBRE MANTENIMIENTO
C25 | FAROS DELANTEROS: LED O HALOGENOS DE ALTA Y BAJA

C26 | FAROS POSTERIORES: LED O HALOGENOS

c27 SISTEMA DE CARGA: ALTERNADOR DE 12V /80 A O MAYOR. DE FABRICA

CON CAPACIDAD QUE GARANTICE EL FUNCIONAMIENTO DE TODOS LOS
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E%UIPOS QUE SERAN INSTALADOS EN LA CABINA DE ATENCION
MEDICA.

EL SISTEMA ELECTRONICO DE LOS COMPONENTES DEBERA SER
C28 | INMUNES A LAS INTERFERENCIAS DERIVADAS POR EL ACCIONAMIENTO
DEL RADIO TRANSMISOR.

ESCAPE

ESCAPE DE GASES: LA EXPULSION DE LOS GASES DE COMBUSTION
DEBEN ESTAR UBICADOS DE TAL FORMA QUE NO INGRESEN A LA
C29 | CABINA MEDICA CUANDO TENGAN LAS PUERTAS ABIERTAS Y EN
DIRECCION CONTRARIA A LA TOMA DE AIRE ACONDICIONADO O
DUCTOS DE VENTILACION

CAPACIDAD DE CARGA Y PESOS

CAPACIDAD DE CARGA (CARGA UTIL DE LA UNIDAD MENOS EL PESC DE
LA CABINA TOTALMENTE EQUIPADA): CARGA MAXIMA QUE PUEDE
C30 | TRANSPORTAR UN VEHICULO (PERSONAS) SIN QUE EXCEDA EL PESO
BRUTO VEHICULAR INDICADO POR EL FABRICANTE Y/O PROVEEDCR DE
LA UNIDAD".

PESO BRUTO VEHICULAR {PBV): PESQ TOTAL DEL VEHICULO
DETERMINADO POR EL FABRICANTE, QUE INCLUYE LA TARA DEL
VEHICULO MAS LA CARGA UTIL CON LA CABINA DE ATENCION
TOTALMENTE EQUIPADA, PASAJEROS Y COMBUSTIBLE.

PESO NETO: PESO EN VACIO DEL VEHICULO DETERMINADO POR EL
€32 | FABRICANTE INCLUYENDQO LA CABINA MEDICA TOTALMENTE
EQUIPADA.

DISENO DE LA CABINA DE CONDUCCION

Disefio: Compartimiento separado con la cabina de atencion médica,
comunicadas entre si por ventanas fijas herméticas. La ambulancia tendra
D01 | instalado un intercomunicador de manos libres que permite la comunicacion
(auditiva y visual) entre [a cabina de conduccion y la cabina médica. Especificar
el intercomunicador a instalar.

COMPCONENTE DE LA CABINA DE CONDUCCION

ASIENTOS DELANTEROS: DOS (02) ASIENTOS TIPCG BUTACA CON
ESPALDA REGULABLE SEPARADOS (PILOTO/PASAJERO) O TIPO

C31
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P02 | BUTAGA PARA EL PILOTO Y TIPO BANGA PARA EL COPILOTO Y UN
ACOMPANANTE. ERGONOMICOS ORIGINAL DE FABRICA.
o3 | CINTURONES DE SEGURIDAD: DOS (02) PARA CONDUCTOR ¥

PASAJERO, ORIGINALES DE USO AUTOMOTRIZ DE TRES PUNTOS.
D04 | SISTEMA DE SEGURIDAD: JAULA ANTIVUELCO CERTIFICADA

pos | AIRBAG: DOS (02) COMO MINIMO, INSTALADAS TANTO PARA PILOTO Y
COPILOTO

{ D06 | ELEVANULAS: ELECTRICOS
p D.COMPONENTES | po7y | SISTEMA DE AUDIO: RADIO AM/FM/USB/BLUETOOTH CON DOS

PARLANTES
DE LA CABINA DE
E A APERTURA DE PUERTAS: CON ACCIONAMIENTO ELECTRICO
CONDUCCION Dos
CENTRALIZADO

D09 | CAMARA DE RETROCESO INCORPORADO

EQUIPO DE COMUNICACION: 01 EQUIPO DE RADIOCOMUNICACION
MOVIL VHF DE 45 WATTS SINTONIZADO CON LA CENTRAL DE SU BASE
DE OPERACIONES (INCLUYE LA COMUNICACION PORTATIL DE 02
HANDYS).

EQUIPO DE COMUNICACION: 01 EQUIPO DE RADIOCOMUNICACION
D11 | MOVIL HF, ANTENA SINTONIZADA CON LA CENTRAL DE SU BASE DE
OPERACIONES.

SISTEMA DE CLIMATIZACION

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

TABLERO DE INSTRUMENTOS DE LA CABINA DE CONDUCCION

D10

D12

D13 | VELOCIMETRO CON ODOMETRO EN KM.
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D14 | TACOMETRO

D15 | MEDIDOR DE NIVEL DE COMBUSTIBLE

D16 | MEDIDOR DE TEMPERATURA O LUZ DE TESTIGO DE TEMPERATURA
D17 | MEDIDOR O LUZ TESTIGO DE PRESION DE ACEITE.

D18 | MEDIDOR O LUZ TESTIGO DE CARGA DE BATERIA

D19 | INDICADOR DE LUCES DIRECCIONALES

E.
COMPONENTES
DE LA CABINA
MEDICA

DISENO CABINA DE ATENCION MEDICA

LA CABINA DEBERA CONTAR CON ADECUADA CALIDAD EN SUS
ACABADOS Y CONTARA CON UN ESPACIO PARA ALOJAR COMO MINIMO
A UN (01) PACIENTE EN CAMILLA Y AL PERSONAL DE ATENCION (03)

EO01 SENTADOS, CON LA SUFICIENTE LIBERTAD PARA REALIZAR
MANIOBRAS QUE SE REQUIEREN PARA LA ATENCION DEL PACIENTE.
DEBE SER HERMETICA AL INGRESO DE LiQUIDOS Y RUIDOS.

E02 LARGO: NO MENCR DE 230 CM.

E03 ANCHO: NO MENOR DE 170 CM.

E04 | ALTO: NO MENOR DE 160 CM. (NORMA LEGAL R.M. N° 953-2006/MINSA).
EL POSTOR DEBERA INDICAR DE MANERA PRECISA LAS MEDIDAS DE LA

E05 CABINA DE ATENCION MEDICA OFERTADA, INCLUIR UN GRAFICO DE LAS

DIMENSIONES.

DISENOC ESTRUCTURAL DE LA CABINA DE ATENCION MEDICA

E06

ESTRUCTURA Y ENVOLVENTES: EL DISENO DEBERA RESPETAR EL
PERFIL AERODINAMICO DEL VEHICULO, CENTRO DE GRAVEDAD Y
EQUILIBRIO. LA SUSPENSION DEBERA ESTAR GARANTIZADA Y ACORDE
A LAS DIMENSIONES Y PESO DE LA CABINA SANITARIA; DEBIENDO
CUMPLIR CON LOS ESTANDARES Y ACREDITACIONES DE CALIDAD Y
SEGURIDAD INTERNACIONAL Y/O NACIONAL.

EO07

PARED INTERNA: DEBE ESTAR RECUBIERTO CON MATERIAL
SINTETICO, CON UN RETARDO AL FUEGO, COMO MINIMO DE 100
MM/MIN, DE ALTO IMPACTO, COMPLETAMENTE LISO, SIN
POROSIDADES, IMPERMEABLE, LAVABLE, UNIFORME Y CONTINUO DE
COLOR CLARO.

E08

PUERTA DE ACCESO: LA CABINA DE ATENCION MEDICA DEBE TENER 2
PUERTAS TRASERAS VERTICALES DE CIERRE HERMETICO Y UNA
PUERTA LATERAL DESLIZANTE. CON VENTANA - VIDRIQ TEMPLADO.

ES

SUPERFICIE INTERIOR: NO DEBE FRESENTAR ARISTAS SALIENTES, NI
CORTANTES, RECUBIERTO CON MATERIAL IMPERMEABLE, LAVABLES,
RETARDANTE AL FUEGO, ANTIPASITARIA, ANT| HONGO Y QUE NO SEA
AFECTADO POR LOS DESINFECTANTES DE USO HABITUAL.

E10

PISO: DE MATERIAL SINTETICO, PLANO, RETARDANTE AL FUEGO,
LAVABLE, SIN OBSTACULOS NI DEFORMACIONES, ANTIDESLIZANTE,
RESISTENTE AL DESGASTE, CON RECUBRIMIENTO FINAL DE UNA SOLA
PIEZA, SIN COSTURAS, SIN UNIONES.

E11

CAMILLA INSTALADA SOBRE EL PISO DEL VEHICULQO EN EL ESPACIO
LIBRE AL LADO DEL MUEBLE DE GAVETAS. CON DOBLE SISTEMA DE
FIJACION: UNO DIRECTAMENTE AL PISO Y OTRO VERTICAL DE TOMA
LATERAL A LA CAMILLA; SU DESPLAZAMIENTO DEBERA SER LINEAL Y
DIRECTO SIN OBSTACULOS NI SISTEMA DE RIELES. ESPACIO LIBRE NO
MENOR DE 0.30 M ENTRE LA CAMILLA Y EL LUGAR DONDE SE SIENTA EL
PERSONAL ASISTENCIAL.

E12

EQUIPCS INSTALADOS DE MANERA SEGURA Y CON DISPOSITIVOS ANTI
VIBRATORIOS Y DE FACIL ACCESO Y MANIPULACION; PERMITIENDO
ADEMAS SER RETIRADOS DEL VEHICULO EN CASO DE NECESIDAD DE
USO FUERA DE EL,

E13

SISTEMAS DE PROTECCION: (ANTI-VUELCO) QUE GARANTICE LA
INTEGRIDAD DE LOS PASAJEROS EN CASOQ DE VUELCO.
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Ei4

SENALETICA EN EXTERIORES: COLORES, DISENOS, DISTINTIVOS,
ACORDE A LA NORMA N.T.S. N° 051-MINSA/OGDN-V .01 Y A LOS
SOLICITADOS POR LA INSTITUCION; EL DISENO DE LOGOTIPO
INSTITUCIONAL SERA PROPORCIONADO POR LA  ENTIDAD
OPORTUNAMENTE AL PROPONENTE ADJUDICADO. DEBERA UTILIZAR
PINTURA SINTETICA REFLECTIVA PARA ESTOS FINES.

E15

SISTEMA DE OXIGENO MEDICINAL: TRES (3) TOMAS EMPOTRADAS
MINIMO, UNA CERCANA A LA CABECERA DEL PACIENTE, LA SEGUNDA
AL LADO DEL VENTILADOR MECANICO Y OTRA DE EMERGENCIA, CON
UN COMPARTIMIENTO ADAPTADO, CON PUERTA PLEGABLE, CON
SISTEMA DE FIJACION VERTICAL, PARA ALOJAR UN (01) BALON DE
OXIGENQ MEDICINAL DE ALUMINIO TIPO M265 COMO MINIMO, SIN
PERDIDA DE SUMINISTRO CON SUS ACCESORIOS DE USO MEDICINAL
(MANIFOLD, REGULADOR, FLUXOMETROS, VALVULAS, CONECTORES Y
MA;\IGUERAS) DEBIDAMENTE NORMALIZADOS. INCLUYE BOTELLA DE
OXIGENO.

E16

A NIVEL DEL TECHO, TENDRA INSTALADO UN PASAMANO Y
DISPOSITIVO PORTA SUERO CON DESPLAZAMIENTO PARALELO
RESPESTO A LA CAMILLA PORTATIL Y SOPORTE PARA BOMBA DE
INFUSION.

E17

VENTANAS DE VIDRIOS TEMPLADOS Y PAVONADOS

E18

SISTEMAS ADICIONALES DE SEGURIDAD: EXTINTORES Y PASAMANOS
SOBRE LAS PUERTAS E INTERIOR DE LA CABINA MEDICA.

AISLAMIENTO PARA EVITAR EL RUIDO

E19

TIPO DE AISLAMIENTO: TERMICO Y ACUSTICO EN PARED INTERNA,
RETARDANTE AL FUEGO.

E20

RUIDO INTERNO HASTA UN MAXIMO DE 80 DECIBELES EN CABINA DE
ATENCION EN TODO MOMENTO (R.M. N° 830-2012/MINSA).

SISTEMA ELECTRICO DE LA CABINA DE ATENCION MEDICA

E21

SISTEMA ELECTRICO: TOTALMENTE INDEPENDIENTE DEL VEHICULO

BASE CON BATERIA.

E22

BATERIA: DE 12 VDC / 100 AMP-HR. COMO MINIMO, DEDICADA
CONECTADA AL SISTEMA DE CARGA DE LA UNIDAD MOVIL

E23

TABLERO: TABLERO DE FUSIBLES DE FACIL ACCESO. CADA CIRCUITO
DEBE SER INDEPENDIENTE, TENER SU PROPIA PROTECCION Y CODIGO
DE IDENTIFICACION. (LEYENDA)

E24

CONVERTIDOR: UN CONVERTIDOR DE ONDA SENOIDAL PURA
12VDC/220VAC, POTENCIA 2000 WATTS DE FABRICA MINIMO

E25

TOMACORRIENTES: CUATRO (04) UNIDADES DE 220 VAC Y CUATRO (04)
UNIDADES DE 12 VDC, PARA LOS EQUIPOS INSTALADOS, LOS
TOMACORRIENTES DE DIFERENTES TENSIONES NO DEBEN SER
INTERCAMBIABLES. UN TOMACORRIENTE CON CONEXION EXTERNA
QUE PERMITA LA CARGA DE LOS EQUIPOS Y BATERIAS DESDE UNA
FUENTE 220V.

E26

CABLE DE ALIMENTACION DE 12 VDC, CANALIZADO, PROTEGIDO Y CON
AISLAMIENTO ELECTRICO QUE EVITE LA FILTRACION DE AGUA,
RESISTENTE A LA IGNICION Y LIBRE DE HALOGENOS.

E27

CABLE VULCANIZADO DE 30 MTS., CON SUS CONECTORES ADAPTADOS
Y CON SISTEMA PARA ENROLLARLO O RECOGERLO PARA LA TOMA
DOMICILIARIA HACIA LA AMBULANCIA 220 VAC.

E28

LA INSTALACION ELECTRICA NO DEBE SER COMPARTIDA CON LA DE
GASES NI ATRAVESAR SUS CONDUCTOS.

E29

TODOS LOS CONDUCTOS PARA INSTALACION DE GASES DEBEN SER
VENTILADOS Y ACCESIBLES. LA INSTALACION DE GASES NO DEBE SER
COMPARTIDA CON LA ELECTRICA. LAS TOMAS NO DEBEN ESTAR A
MENOS DE 30 CM DEL TOMACORRIENTE.

E30

ILUMINACION INTERIOR LUZ BLANCA, INDEPENDIENTE, MINIMO 04
LAMPARAS, INTENSIDAD FIJA O VARIABLE, INTERRUPCION INDIVIDUAL.
PROMEDIO SUPERIOR DE ILUMINACION 500 LUX MEDIDOS A UN (01)
METRO. 01 LAMPARA DE ACCIONAMIENTO AUTOMATICO, AL MOMENTO
DE ABRIR CUALQUIERA DE LAS PUERTAS DE LA CABINA DE ATENCION
MEDICA,

Pagina 43 de 163

ER I

197



%.,. 14f

SISTEMA DE CLIMATIZACION

E31 | INDEPENDIENTE DE LA CABINA DE CONDUCCION

SISTEMA DE AIRE ACONDICIONADO Y CALEFACCION DE FABRICA,
ADECUADO PARA CABINA DE ATENCION MEDICA, QUE INCLUYA UN
SISTEMA DE RENOVACION DE AIRE CON FILTRO, CON EXTRACTOR DE
AIRE,

MOBILIARIO INCORPORADO A LA CABINA DE ATENCION MEDICA

UN (01) GABINETE EMPOTRADO Y SUJETO AL INTERIOR DEL VEHICULO
COLOCADA DE EXTREMO A EXTREMO EN LADO IZQUIERDO DE LA
UNIDAD CON ESTANTERIA EN MATERIAL SINTETICO O ALUMINIO CON
RECUBRIMIENTO SINTETICO, DE ALTO IMPACTO, COMPLETAMENTE
E33 | LISO, SIN POROSIDADES, RIGIDO, CON BORDES ROMOS O
REDONDEADOS, IMPERMEABLE DE FACIL L AVADO Y DESINFECCION, NO
MAYOR 0.30 M. DE ANCHO, PARA GUARDAR ORDENADAMENTE
EQUIPOS MEDICOS, MEDICAMENTOS E INSUMOS. CON PUERTAS
TRANSPARENTES, RESISTENTE A LOS GOLPES
UN (01) GABINETE-ASIENTO, LONGITUDINAL TIPO CAJON, UBICADO AL
LADO OPUESTO DE LA CAMILLA, (LADO DERECHO) CON COLCHONETA
CON CAPACIDAD PARA TRANSPORTAR UN PACIENTE ACOSTADO O
TRES SENTADOS CON CINTURONES DE SEGURIDAD, TAPIZ
E34 | IMPERMEABLE DE FACIL LAVADO Y DESINFECCION, TAPA REBATIBLE,
NO MAYOR 0.30 M. DE ANCHO Y CAPACIDAD DE ALOJAMIENTO DE
MATERIAL Y EQUIPOS VARIOS, CON BORDES EXTERIORES ROMOS O
REDONDEADOS. (LA TABLA DE INMOVILIZACION ESTARA UBICADA DE
ACUERDO CON EL DISENO DE CADA FABRICANTE).
ASIENTO GIRATORIO TIPO AUTOMOTRIZ CON CABEZAL PARA
PERSONAL ASISTENCIAL (01) UBICADO EN CABECERA DE LA UBICACION
E35 | DE LA CAMILLA O AL LADO IZQUIERDO DE ESTA. CINTURON DE
SEGURIDAD DE TRES PUNTOS, APOYO DE CABEZA. ACOLCHADO, TAPIZ
LAVABLE, ERGONOMICO.
Esg | DOS (02) LAMPARAS CLINICAS DE TECHO MOVIBLE Y GRADUABLE DE
LUZ BLANCA, LED O DICRICO PARA EXAMENES DEL PACIENTE

ACCESORIOS

UNA (01) BARRA DE LUCES DE TECHO TIPO BANDERA DE CUATRO
FO1 | ELEMENTOS, DE LUZ ESTROBOSCOPICA CON LEDS Y ALTAVOZ PARA
INTEMPERIE DE 100 WATTS.

UNA (01) SIRENA ELECTRONICA DE 100 WATTS DE SALIDA CON

E32

Fo2 MEGAFONO, DOS TONOS COMO MINIMO Y FUNCION DE MANOS LIBRES.
Fo3 SEIS (06) DISPOSITIVOS DE LUCES PERIMETRALES
{ ESTROBOSCOPICAS.
; Fo4 DOS (02) FAROS DE LUZ HALOGENA O LED MULTIDIRECCIONAL, p

INSTALADOS A AMBOS LADOS DE CABINA.
F05 | DOS (02) FAROS ANTINIEBLA DELANTEROS DE MINIMO 100 WATTS C/U.

F06 | UN (01) JUEGO DE TRIANGULOS DE PELIGRO.
F. ACCESORIOS Y
HERRAMIENTAS

ACCESORIOS INTERIOR

DOS (02) EXTINTORES: (01) EXTINTOR DE PQS Y UN (01) EXTINTOR DE
FO7 | CO2; RECARGABLES DE 2 KILOS COMO MINIMO, CON SISTEMA DE
ANCLAJE AUTOMOTRIZ DE FACIL RETIRO Y MANIPULACION.

MICAS ANTI-IMPACTO PARA VENTANAS LATERALES Y POSTERIORES
CON ESPESOR NO MENOR DE 12 MICRAS.

HERRAMIENTAS BASICAS:

FO9 | UNA GATA TIPO LAGARTO HIDRAULICA DE 3 TN.

UN CABLE DE REMOLQUE TIPO ESLINGA CON DISTANCIA NO MENOR DE
F10 | 3 METROS Y GROSOR QUE GARANTICE EL ADECUADO REMOLQUE DEL
VEHICULO OFERTADO.

F11 | UN CABLE DE EMERGENCIA DE BATERIA.

F12 UN FARO DE LUZ PORTATIL CON ALIMENTACION DESDE EL
ENCENDEDOR.

Fo8
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G. GARANTIA

F13 | LLAVE DE RUEDAS EN CRUZ.
F14 | DESARMADOR PLANO 10 PULGADAS
F15 | DESARMADOR ESTRELLA 10 PULGADAS
—F1s UN JUEGO DE LLAVES MIXTAS PARA MECANICA DE 8 MM A 19 MM. SEIS
PIEZAS MINIMO, PARA USO EXCLUSIVO DE LA UNIDAD.
UN JUEGO DE LLAVES DE DADOS PARA MECANICA CON PALANCA,
F17 | MILIMETRICAS DE 8MM A 19 MM. SEIS PIEZAS MINIMO, PARA USO
EXCLUSIVO DE LA UNIDAD.
p1g | UN RATCHET, UNA PALANCA Y UNA EXTENSION DE DADO DE
ENCASTRE (2 TAMAROS MINIMO DE DADO)
F19 | DOS LLAVES FRANCESAS DE 8 Y 12*.
F20 | DOS ALICATES: UNO DE PRESION Y UNO DE CORTE DE 8"
F21 | MEDIDOR DE PRESION DE LLANTAS.

EQUIPOS ELECTRONICOS DE COMUNICACION

F22

INTERCOMUNICADOR ENTRE LA CABINA DE CONDUCCION Y CABINA
MEDICA. ESPECIFICAR CARACTERISTICAS DE LA OFERTA.

F23

INSTALACION DEL SISTEMA DE VIDEO VIGILANCIA: EL CUAL CONTARA
CON 02 CAMARAS, IMPERMEABLES ANTI VIBRATORIOS, UBICADOS DE
LA SIGUIENTE MANERA:

e CAMARA 01: SE INSTALARA EN EL TECHO EXTERIOR DE LA
CABINA MEDICA, QUE PERMITA VISUALIZAR EL INGRESO DEL
PACIENTE.

e CAMARA 02: SE INSTALARA EN EL TECHO DE LA PARTE
DELANTERA DE LA AMBULANCIA, QUE PERMITA VISUALIZAR Y
GRABAR EL EXTERIOR MEDIANTE UNA ESTACION DE
GRABACION A RESOLUCION DE 720P POR COMPRESION H.264,
QUE PERMITA EL ALMACENAMIENTO EN UN DISCO DURO DE
ANTI VIBRACION Y GRABACION DE TARJETA SD, CON UN
ALMACENAMIENTO DE HASTA 02 TB.

F24

SISTEMA DE MONITOREO SATELITAL (GPS): CON SERVICIO CUBIERTO
POR DOCE (12) MESES. EL. POSTOR GANADOR DE LA BUENA PRO
ENTREGARA UNA DECLARACION JURADA DE COMPROMISO DE
INSTALACION DE ESTE DISPOSITIVO PREVIA A LA RECEPCION DE LA
AMBULANCIA Y ACTIVACION DEL SISTEMA DE MONITOREOQ EN UN
PLAZO NO MAYOR DE LOS TREINTA (30) DIAS POSTERIORES DE
CANCELADO EL PAGO, INCLUYENDO:

* AUTORIZACION DEL PRESTADOR DE SERVICIO DE

MONITOREQ.

COPIA DE HOMOLOGACION DE LOS EQUIPOS EN EL MTC.

COPIA DE QUE EL PROVEEDOR DE EQUIPOS (GPS) Y
SERVICIOS ES UN PRESTADOR INSCRITO EN EL MTC DE
ACUERDO A. LA NORMATIVA DEL TUO DE LA LEY DEL MTC.

Go1

COMO MINIMO 03 AROS DE GARANTIA.

H.
DOCUMENTACION
A ENTREGAR Y
OTROS

DOCUMENTACION A ENTREGAR

HO1

DECLARACION JURADA DE CONFORMIDAD DE MODIFICACION,
MONTAJE Y FABRICACION DE ACUERDO CON EL ART. 78 DEL D.S. 021-
2020 DEL MTC (OBLIGACIONES DE LAS ENTIDADES CERTIFICADORAS
PARA EMITIR CERTIFICADOS DE CONFORMIDAD DE VEHICULOS). SE
ENTREGARA EN LA PRESENTACION DE LA PROPUESTA.

Hoz2

EN LA PRESENTACION DE LA PROPUESTA EL POSTOR ENTREGARA UNA
DECLARACION JURADA DEL ANO MODELO DEL VEHICULO Y ANO DE
FABRICACION DEL EQUIPAMIENTO MEDICO, DONDE EL POSTOR SE
COMPROMETE A PRESENTAR COPIA DE LA DECLARACION UNICA DE
ADUANA (DUA) AL MOMENTO DE LA ENTREGA DE LA AMBULANCIA.

HO3

PROGRAMA DE MANTENIMIENTO FREVENTIVO (PARA CABINA MEDICA,
EQUIPAMIENTO MEDICO Y PARTE MECANICA DE AMBULANCIA) DE
ACUERDO CON RECOMENDACIONES DEL FABRICANTE, SIN COSTO
ADICIONAL PARA LA ENTIDAD.

HOo4

UN (01) MANUAL DE USUARIO Y UN (01) MANUAL TECNICO, DE

FUNCIONAMIENTO EN ESPANOL O TRADUCCION AL ESPANOL ORIGINAL
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CERTIFICADO. SE ENTREGARA AL MOMENTO DE PRESENTAR LA
PROPUESTA

34w,

Ho5

UN (01) CD/DVD/USB DE VIDEO DE CAPACITACION DE OPERACION A
MODO USUARIO Y TECNICO. SE ENTREGARA AL MOMENTO DE
PRESENTAR LA PROPUESTA

PROTOCOLO DE PRUEBAS E INSPECCION TECNICA DE LA AMBULANCIA
URBANA TIPC i

Ho6

MODELO DE PROTOCOLO DE PRUEBA DE OPERATIVIDAD, POR
INSTITUCION AUTORIZADA POR EL MINISTERIO DE TRANSPORTES Y
COMUNICACIONES, QUE INCLUYA:

- PRUEBA DE VUELCO Y DESLIZAMIENTO.

- PRUEBA DE CAPACIDAD DE CARGA MINIMA,

- PRUEBA DE SUSPENSION (EN CASO SE HAYA HECHO EL
REFORZAMIENTO).

- PRUEBA DE PESO.

- PRUEBA OPERATIVA DE LOS EQUIPOS DE RADIOCOMUNICACION
SOLICITADOS, SEGUN LAS FRECUENCIAS DEL MINISTERIO DE
SALUD.

- INSTALACION DE SUMINISTRO DE OXIGENO.

- CLIMATIZACION, VENTILACION Y EXTRACCION DE AIRE DE LA
CABINA MEDICA.

- INSTALACION DEL SISTEMA ELECTRICO, ELECTRONICO E
ILUMINACION.

- INSTALACION Y SOPORTE DE EQUIPOS BIOMEDICOS.

- MATERIALES Y CONDICIONES FiSICAS DE LA CABINA ©O
COMPARTIMIENTO DEL PACIENTE.

COMPROMISO DE CAPACITACION, MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y SOPORTE
TECNICO

Ho7

EL CONTRATISTA DEBERA PRESENTAR UNA DECLARACION JURADA,
MEDIANTE EL CUAL SE COMPROMETE A REALIZAR UNA CAPACITACION
PARA PILOTOS Y PERSONAL DE SALUD, NO MENOR A 16 HORAS (SE
COORDINARA OPORTUNAMENTE CON EL AREA USUARIA), ASIMISMO SE
COMPROMETE A REALIZAR DIEZ {10) MANTENIMIENTOS PREVENTIVOS
COMO MINIMO DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, EN
CONCORDANCIA CON EL PROGRAMA DE MANTENIMIENTO
PRESENTADO (H03), Y BRINDARA SOPORTE TECNICO PERMANENTE
DURANTE EL PRIMER Y SEGUNDC ARO DE FUNCIONAMIENTO DE LA
AMBULANCIA Y LOS EQUIPOS BIOMEDICOS. CABE PRECISAR QUE LA
CAPACITACION, LOS MANTENIMIENTOS PREVENTIVOS Y EL SOPORTE
TECNICO NO DEMANDARAN COSTO ADICIONAL A LA INSTITUCION.

DIRECCION REGIONAL DE SALUD HUANCAVELICA

FAMILIA

EQUIPAMIENTO MEDICO PARA AMBULANCIA

DENOMINAGION

EQUIPAMIENTO PARA LA AMBULANCIA URBANA TIPO III

ESTANDARIZADA DEL DE FACIL ACCESO Y MANIPULACION, QUE PERMITA UN
EQUIPAMIENTO EN SALUD BLOQUEO Y DESBLOQUEOQ INMEDIATO, PARA SER RETIRADO

INCLUYENDO SU IDENTIFICACION)

(TODOS LOS EQUIPOS DEBERAN CONTAR CON DISPOSITIVOS
PARA LA INSTALACION DE MANERA SEGURA, ANTIVIBRATORIA,

DEL VEHICULO EN CASO DE NECESIDAD DE USO FUERA DE EL,

CODIGO DEL BIEN

V-003

ANO DE FABRICACION 2025

Pagina 48 de 163

194




“BENOMINACION DEL EQUIPO: ASPIRADOR DE SECRECIONES PORTATIL
UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA

ASPIRADOR DE SECRECIONES

A. DESCRIPCION

PARA LA ASPIRACION DE SECRECIONES Y FLUIDOS DE PACIENTES

) ; _
Z
>
C -
"-ﬁ:-"‘g

‘ w NCIONAL TRANSPORTADOS
3 EQUIPO DE ASPIRACION DE SECRECIONES PORTATIL, CON
PRESION REGULABLE DE 0 A 560 MMHG A MAS (msnm), FRASCO
L BO1 | DE POLICARBONATO, Y/O POLIPROPILENO CON ESCALA DE
/ MEDIDA DE 1L., RECIPIENTE CON TAPA, FUNCIONAMIENTO A
B. CARACTERISTICAS EAUREA
By ShA e B02 | CON FILTRO ANTIBACTERIANO '
B03 | CAPACIDAD DE SUCCION CONTINUA DE 20LEM O MAS
Bo4 | CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD CONTRA REBOSE O SOBRE
FLUJO.
B05 | VACUOMETRO CON REGULADOR DE POTENCIA DE SUCCION
€01 | DIEZ CANULAS DE SUCCION ADULTOS
C02 | DIEZ CANULAS DE SUCCION PEDIATRICAS.
C03 | DIEZ CANULAS DE SUCCION NEONATAL
C04 | DIEZ FILTROS ANTIBACTERIANOS.
-] C. ACCESORIOS cos | UNO (01) FRASCO POLICARBONATO, Y/O POLIPROPILENO CON
ESCALA DE MEDIDA DE 1L., RECIPIENTE CON TAPA.
C06 | MALETA DE TRANSPORTE
CON SOPORTE BASE PARA EL EQUIPO, CON SISTEMA DE
C07 | LIBERACION RAPIDA QUE PERMITA UN BLOQUEO, DESBLOQUEO
INMEDIATO DEL EQUIPO Y TRANSPORTE.
Do1 | SISTEMA DE ALIMENTACION DE 12 VDC CON CONEXION A LA
TOMA EN LA CABINA MEDICA DE LA AMBULANCIA.
D. REQUERIMIENTODE | ) | CON BATERIA RECARGABLE INCORPORADA Y AUTONOMIA
ENERGIA MINIMA DE 60 MINUTOS COMO MINIMO.
Do3 | APTO PARA FUNCIONAMIENTO CON RED ELECTRICA DE 220
VAG/BOHZ.
] COMO MINIMO, DOS (02) ANOS DE GARANTIA Y EL
E. GARANTIA Y Eoq | MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE ACUERDO CON LA
MANTENIMIENTO RECOMENDACION DEL FABRICANTE, SiN COSTO ADICIONAL PARA
LA ENTIDAD.

BALON DE OXIGENO

DENOMINACION DEL EQUIPO; BALON DE OXIGENO

UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA

FRECUENCIA DE USQO: EMERGENCIA

A, DESCRIPCION
FUNCIONAL

PARA USO EN PACIENTES QUE REQUIERAN PARA SU TRASLADO
OXIGENOTERAPIA.

B. CARACTERISTICAS
GENERALES

BALON DE OXIGENO FIJO

BO1

BALON DE OXIGENO FIJO CON TRASEGADOR PARA CARGA DE
OXIGENO CON MANOMETRO PARA VALVULAS (CGA-540 - CGA-
540)

B02

CON CAPACIDAD DE ALMACENAR 6 M3 O MAS DE OXIGENO

BO3

PARA SUMINISTRO DE OXIGENO DE TODAS LAS TOMAS DE LA
CABINA MEDICA DE LA AMBULANCIA.

B04

MATERIAL DE ALUMINIO, INSTALADO DE MANERA VERTICAL EN
LA CABINA MEDICA.
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B05 | CON VALVULA DE TIPO CGA-540 T

CON MANOMETRO DE OXIGENO DE 0 A 2500 PSI O MAS, CON
B06 | SALIDA REGULADA A 50 PSI PARA LA ALIMENTACION DE LAS
TOMAS DE LA AMBULANCIA.

TRES FLUJOMETROS DE 0 A 15 LPM, PARA LAS TOMAS DE LA
CABINA MEDICA DE LA AMBULANCIA.

TRES HUMIDIFICADORES REUSABLES, ESTERILIZABLES EN
AUTOCLAVE.

DIEZ (10) MASCARILLAS CON SUS RESPECTIVOS TUBOS DE
CONEXION PARA PACIENTE ADULTO.

DIEZ (10} MASCARILLAS CON SUS RESPECTIVOS TUBOS DE
CONEXION PARA PACIENTE PEDIATRICO.

DIEZ (10) MASCARILLAS CON SUS RESPECTIVOS TUBOS DE
CONEXION PARA PACIENTE INFANTE.

PRUEBA HIDROSTATICA Y PRESION DE SERVICIO GRABADA EN EL
LOMO DEL BALON DE OXIGENO, EN BAJO RELIEVE.
BALON DE OXIGENO PORTATIL

BALON DE OXIGENO PORTATIL CON TRASEGADOR PARA CARGA
B13 | DE OXIGENO CON MANOMETRO PARA VALVULAS (CGA-540 - CGA-
870) PARA CARGA DE OXIGENO

B14 | cAPACIDAD 660 LTS A MAS.

B15 | MATERIAL ALUMINIO TIPO E

g1 | PARA SUMINISTRO DE OXIGENQ DURANTE EL TRASLADO EN
CAMILLA FUERA DE LA AMBULANCIA.

B17 | CON VALVULA TIPO CGA-870.
B18 | REGULADOR CON MANOMETRO.

B18 | CON FLUJOMETRO.

g2o | YN (01) HUMIDIFICADOR REUSABLE, ESTERILIZABLES EN
AUTOCLAVE.

DIEZ (10} MASCARILLAS CON SUS RESPECTIVOS TUBOS DE
CONEXION PARA PACIENTE ADULTO.

DIEZ (10) MASCARILLAS CON SUS RESPECTIVOS TUBOS DE
CONEXION PARA PACIENTE PEDIATRICO.

DIEZ (10) MASCARILLAS CON SUS RESPECTIVOS TUBOS DE
CONEXION PARA PACIENTE INFANTE.

PRUEBA HIDROSTATICA Y PRESION DE SERVICIO GRABADA EN EL
LOMO DEL BALON DE OXIGENO, EN BAJO RELIEVE.

CERTIFICADO DE PRUEBA HIDROSTATICA PARA CADA BALON DE
OXIGENRO, ¢

02 TRASEGADORES PARA CARGA DE OXIGENO (CGA 540 -
CGA540) Y (CGA 540 — CGA 870)

CAMILLA TELESCOPICA

DENOMINACION DEL EQUIPQO: CAMILLA TELESCOPICA
UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA

BO7

BO8

BG9

B10

Bt

B12

B21

B22

B23

B24

Co1
C. OTROS

co2

A. DESCRIPCION PARA TRASLADO DE PACIENTES EN AMBULANCIA Y AEREAS PRE
FUNCIONAL HOSPITALARIAS Y HOSPITALARIAS

B01 | CAMILLA TELESCOPICA PARA TRABAJO PESADO TIPO X

B02 | ESTRUCTURA EN ALUMINIO

DEBE PERMITIR COMO MINIMO TRES POSICIONES: UNA POSICION
B. CARACTERISTICAS B03 ALTA O ARRIBA, UNA POSICION BAJA O AL PISO Y UNA POSICION
GENERALES INTERMEDIA QUE FACILITE LA CARGA Y DESCARGA DEL
PACIENTE.

EL TABLERO QUE SOPORTA AL PACIENTE DEBE SER EN
B04 | POLIETILENO Y/O MEJOR MATERIAL Y DEBE PERMITIR UNA FACIL
LIMPIEZA
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Bo5 | DEBE TENER 4 RUEDAS UN DIAMETRO NO MENOR A 15 CM, DOS
DE ELLAS DEBERAN GIRAR 360°.

BO6 | DEBE INCLUIR UN SISTEMA DE FRENO EN LAS CUATRO RUEDAS

B07 DEBE TENER CON DOS RUEDAS EN LA PARTE ANTERICR QUE
PERMITAN EL INGRESO FACIL A LA AMBULANCIA

B08 | RESPALDAR PLANO PARA SOPORTE RPC O SHOCK

DEBE TENER DOS MECANISMOS DE ACCION O MANIJAS, QUE AL
B09 | ACCIONARLAS PERMITAN PLEGAR LAS PATAS DE LA CAMILLA DE
FORMA INDEPENDIENTE

CON SISTEMA DE RUEDAS ADICIONALES PARA SUBIR LA
CAMILLA A LA AMBULANCIA

DOS (02) BARANDAS LATERALES, DESLIZABLES, PLEGABLES O
RECTRACTILES.

EN LA CABECERA O RESPALDAR DEBE PERMITIR ELEVARSE EN
VARIAS POSICIONES EN UN RANGO ENTRE 0° A 70° COMO MINIMO

B13 | POSICION INVERTIDA PARA ATENCION DE PARTOS

LA CAMILLA DEBE TENER LAS SIGUIENTES DIMENSIONES APROX:
B14 | - LARGO ENTRE 196 A 200 CM,

- ANCHO ENTRE 56 A 60 CM.

CAPACIDAD DE CARGA ESTATICA DE 300KGS Y 150KGS DE CARGA
DINAMICA

DEBERA GARANTIZAR LA ESTABILIDAD DEL PACIENTE EN
CUALQUIER ALTURA Y POSICION.

LA CAMILLA DEBERA SER FABRICADA CUMPLIENDO LOS
ESTANDARES INTERNACIONALES. PARA VERIFICAR EL
CUMPLIMIENTO EL OFERENTE DEBERA PRESENTAR LOS
CERTIFICADOS DEL FABRICANTE.

EL SISTEMA DE ANCLAJE Y CAMILLA DEBERA CUMPLIR CON LOS
ESTANDARES UNE EN 1865-1:2015, UNE EN 1789:2014 O SAE J3027.
CON DOBLE SISTEMA DE FIJACION: UNO DIRECTAMENTE AL PISO
Y OTRO VERTICAL DE TOMA LATERAL A LA CAMILLA; SIN SISTEMA
DE RIELES. PARA VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO EL OFERTANTE
DEBERA APORTAR EL CERTIFICADG DE CONFORMIDAD
INDICANDO EL CUMPLIMIENTO, METODO DEL TEST CON SU
RESPECTIVO NUMERO DE REPORTE.

ESPALDAR AJUSTABLE EN AL MENOS CINCO POSICIONES Y/O
B19 | HASTA 75° COMO MINIMO, CON ACTIVACION NEUMATICA O
HIDRAULICA.

LA CAMILLA DEBERA INCLUIR

COLCHON CON UN GROSOR NO MENOR A 9 GM SIN COSTURAS.
(NO SE ACEPTARAN COLCHONES CON CIERRE MEDIANTE
CREMALLERA (ZIPPER) O COSTURAS, PARA EVITAR LA
CONTAMINACION CRUZADA)

B21 | TRES CINTURONES DE DOS PUNTOS CON HEBILLA METALICA

B22 | PORTA SUEROQ PLEGABLE TIPO TELESCOPICO.
B23 | PORTA BALON FIJO Y/O PORTATIL DE OXIGENO PARA TIPO E

B10

B11

B12

B15

B16

B17

B18

B20

DENOMINACION DEL EQUIPQ: CHALECO DE EXTRICACION

UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANGIA
FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA

A. DESCRIPCION

PARA USO DE PACIENTES CON TRAUMA MULTIPLE

FUNCIONAL
B01 | QUE PERMITA USO SIMULTANEO DE COLLARIN CERVICAL.
B02 | CAPACIDAD DE INMOVILIZAR COLUMNA VERTEBRAL.

B. CARACTERISTICAS B03 | REFORZADO CON VARILLAS,

GENERALES BO4 | TRANSPARENTE A LOS RAYOS X.
BOS | MATERIAL POLIVINILO LAVABLE, REFORZADO Y REUSABLE.
B06 | USO EN PACIENTES ADULTOS, PEDIATRICOS Y EMBARAZADAS.
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C01 | BOLSA DE TRASLADO CON ASA.

€02 | CORREAS CODIFICADAS POR COLOR CON CLIP DE SEGURIDAD.

C03 | AL MOHADA PARA NUCA
C04 | BANDA PARA NUCA Y BARBILLA

| €. ACCESORIOS

.___(,‘: p O OPIO AD O
{'ﬂ( il DERDMINACION DEL EQUIPO: ESTETOSCOPIO ADULTO
TR UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA

\\\-_,,’\.\ FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA

L2}V AT DESCRIPCION
FUNCIONAL

PARA DETECCION DE RUIDOS CARDIACOS Y PULMONARES

B01 | EMPAQUE O ENVASE PARA EL EQUIPO.
B02 | CAPSULA DE ACERO INOXIDABLE.
ARACTERISTICAS B03 | DE DOBLE CAMPANA.

ERALES B04 | ALTA SENSIBILIDAD ACUSTICA.

BOS | CAMPANA Y DIAFRAGMA PARA PACIENTES ADULTOS.

B06 | BORDES DE LAS CAMPANAS RECUBIERTAS DE JEBE.
DIAFRAGMA QUE PERMITA LA DETECCION DE AMPLIO RANGO DE
B07 | FRECUENCIAS (SONIDOS DE ALTA Y BAJA FRECUENCIA)
CAPACIDAD DE REGISTRAR FRECUENCIAS DE 20 HZ A 1500 HZ.

“B. CARACTERISTICAS TUBULADURAS MOLDEADAS JUNTAS (DOS TUBOS EN UN SOLO

‘GENERALES B08 | DISENO), LA CUAL NO DEBE PERMITIR FROTAMIENTO DE ESTAS
4 TUBULADURAS.
1 B09 OLIVAS SUAVES ADAPTABLES A LA APERTURA DEL PABELLON
AURICULAR.
C. ACCESORIOS €01 | REPUESTOS DE OLIVA (MINIMO DOS PARES) ¥ DIAFRAGMA

ESTETOSCOPIO PEDIATRICO

DENOMINACION DEL EQUIPO: ESTETOSCOPIO PEDIATRICO
UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA

A. DESCRIPCION
FUNCIONAL

PARA DETECCION DE RUIDOS CARDIACOS Y PULMONARES

BO1 | EMPAQUE O ENVASE PARA EL EQUIPO.

BO2 | cAPSULA DE ACERO INOXIDABLE.
B03 | DE DOBLE CAMPANA.

B04 | ALTA SENSIBILIDAD ACUSTICA.

BOS | cAMPANA Y DIAFRAGMA PARA PACIENTES PEDIATRICOS.
B. CARACTERISTICAS B06 | BORDES DE LAS CAMPANAS RECUBIERTAS DE JEBE.

GENERALES DIAFRAGMA QUE PERMITA LA DETECCION DE AMPLIO RANGO DE
BO7 | FRECUENCIAS (SONIDOS DE ALTA Y BAJA FRECUENCIA)
CAPACIDAD DE REGISTRAR FRECUENCIAS DE 20 HZ A 1500 HZ.
TUBULADURAS MOLDEADAS JUNTAS (DOS TUBOS EN UN SOLO
B08 | DISENO), LA CUAL NO DEBE PERMITIR FROTAMIENTO DE ESTAS
TUBULADURAS.

s0s | OLIVAS SUAVES ADAPTABLES A LA APERTURA DEL PABELLON

AURICULAR.

C. ACCESORIOS €01 | REPUESTOS DE OLIVA (MINIMO DOS PARES) Y DIAFRAGMA

FERULAS
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-:----_-EENOMINACION DEL EQUIPO: FERULAS
i NIDAD FUNCIONAL {SERVICIO): AMBULANCIA
) | FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA
'X;’DESCRIPCION PARA USO DE PACIENTES QUE HAN SUFRIDO LESIONES MUSCULO-
FUNCIONAL ESQUELETICAS Y QUE REQUIEREN INMOVILIZACION DE LAS
EXTREMIDADES

B01 | RIGIDA CON ALMA FLEXIBLE.

B0Z DE MATERIAL NO ABSORBENTE, LAVABLE, IMPERMEABLE A
7 i FLUIDOS Y SECRECIONES.

X B03 | SISTEMA DE FIJACION O SUJECION POR VELCRO.
Ee CARACTERISTICAS

GE ERALES UN JUEGO DE FERULAS ADULTO - PEDIATRICO DE 5 UNIDADES
My B04 | (FERULA DE PIERNA, FERULA_DE BRAZO, FERULA DE
& ANTEBRAZO, FERULA DE MUNECA, FERULA DE COLOR/TOBILLO).

B05 | NO DEBE TENER VALVULAS, BOMBAS.
B06 | CON BOLSA DE TRANSPORTE.

Miembd RNA PARA A O
C_:,J;:gc,'é] NOMINACION DEL EQUIPO: LINTERNA PARA EXAMEN CLINICO

AL UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
£AVCA#FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA

A. DESCRIPCION
FUNCIONAL UTILIZADO PARA ILUMINACION EN ZONAS DE TRATAMIENTO

.

BO1 | CON CLIP TIPO LAPICERO,
ARACTERISTICAS B02 | PARA USO MEDICO.

ERALES BO3 | MANGO A PILAS.

B04 | BATERIAS RECARGABLES INCLUIDAS
€01 | UN JUEGO DE BATERIAS DE REPUESTO.
C. ACCESORIOS C02 | UNA (01) LAMPARA DE REPUESTO.

C03 | UN CARGADOR DE BATERIAS

MALETIN DE SOPORTE BASICO DE VIDA

DENOMINACION DEL EQUIPO: MALETIN DE SOPORTE BASICO DE VIDA
UNIDAD FUNCIONAL {(SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USO:; EMERGENCIA

A. DESCRIPCION PARA USO EN PACIENTES CON PARO RESPIRATORIO Y/O ¢
FUNCIONAL ALTERACIONES OXIGENATORIAS O VENTILATORIAS.

MALETIN DISENADO PARA EMERGENCIAS, COMPLETAMENTE
B01 RIGIDO, DE MATERIAL SINTETICO, LAVABLE, RESISTENTE Y

LIGEROQ, SISTEMA QUE GUARDE LOS COMPONENTES DE MANERA
ORDENADA.

PORTATIL, RESISTENTE A GOLPES, CAIDAS Y USO CONSTANTE,
B02 | DURABLE, QUE ALBERGUE LA TOTALIDAD DE EQUIPOS
SOLICITADOS.

B. CARACTERISTICAS B03 | DOS ORIFICIOS PARA SEGURO.
GENERALES
B04 | SEGURO DOBLE GOLPE.

B05 | ASA GIRATORIA 180°

DEBE ACONDICIONARSE A TODOS LOS COMPONENTES
B06 | SOLICITADOS LIBREMENTE PARA NO DANARSE ENTRE Si, SEGUN
NORMA TECNICA N° 051-MINSA/OGDN.

CONTENIDO DEL MALETIN:
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RESUCITADOR MANUAL PARA ADULTOS:

+ BOLSA DE SILICONA ESTERILIZABLE EN AUTOCLAVE Y
CAPACIDAD MAYOR DE 1200 ML.

e DOS MASCARILLAS PARA PACIENTES ADULTOS DE
DIFERENTES TAMANOS CON BORDES ACOJINADOS,
ANATOMICOS, TRANSPARENTES, ESTERILIZABLES EN
AUTOCLAVE.

* VALVULA DE PACIENTE Y VALVULA PEEP REGULABLE Y
ESTERILIZABLE EN AUTOCLAVE.

* BOLSA DE RESERVORIO DE GXIGENO NO MENOR DE 2000
CC. COMO MINIMO.

Bo8

RESUCITADOR MANUAL PEDIATRICO:

+ BOLSA DE SILICONA ESTERILIZABLE EN AUTOCLAVE Y CON
CAPACIDAD MAYOR A 450 ML. Y MENOR A 1000 ML.

e DOS MASCARILLAS PARA PACIENTES PEDIATRICOS DE
DIFERENTES TAMANOS CON BORDES ACOJINADOS,
ANATOMICOS, TRANSPARENTES, ESTERILIZABLES EN
AUTOCLAVE.

« VALVULA DE PACIENTE Y VALVULA DE SEGURIDAD DE
SOBRE PRESION (RELIEF) ESTERILIZABLE EN AUTOCLAVE.

+« BOLSA DE RESERVORIO DE OXIGENO NO MENOR DE 2000
CC.

8. CARACTERISTICAS
GENERALES

B09

RESUCITADOR MANUAL NEONATAL:

+ BOLSA DE SILICONA ESTERILIZABLE EN AUTOCLAVE Y CON
CAPACIDAD MENOR A 450 ML.

» DOS MASCARILLAS PARA PACIENTES NEONATALES DE
DIFERENTES TAMANOS CON BORDES ACOJINADOS,
ANATOMICOS, TRANSPARENTES, ESTERILIZABLES EN
AUTOCLAVE.

« VALVULA DE PACIENTE Y VALVULA DE SEGURIDAD DE
SOBRE PRESION (RELIEF) ESTERILIZABLE EN AUTOCLAVE.

+ BOLSA DE RESERVORIO DE OXIGENO NO MENOR DE 2000
CC.

B10

LARINGOSCOPIO CON SISTEMA DE ILUMINACION DE FIBRA
OPTICA, LAMPARA DE XENON O LED, CON HOJAS DE ACERO
INOXIDABLE DE DIFERENTES TAMANOS REUSABLES Y
AUTOCLAVABLES.- HOJA TIPO MACINTOSH: 0, 1, 2, 3, 4, 5. CADA
HOJA CON SU RESPECTIVA FIBRA OPTICA.- HOJAS TIPO MILLER:
00, 0, 1, 2, 3, 4. CADA HOJA CON SU RESPECTIVA FIBRA OPTICA-
UN (01) MANGO, PILAS, BATERIA RECARGABLE Y ESTUCHES

B11

SET DE TUBOS OROFARINGEOS TIPO MAYO DE DIFERENTES
TAMANOS DESDE EL N° 00 AL N° 5.

B12

CUATRO (02) TUBOS TIPO OBTURADOR ESOFAGICO PARA
ADULTOS, CUATRO (04) TUBOS ENDOTRAQUEALES PARA
PACIENTES PEDIATRICOS, CUATRO (04) TUBOS
ENDOTRAQUEALES PARA PACIENTES ADULTOS, DOS (02) GUIAS
REUSABLES.

B13

SET DE TUBOS NRSOFARiNGEOS PREFORMADOS DE
DIFERENTES TAMANOS DESDE EL N° 2.5 AL N°6.

B14

SET DE TUBOS OROTRAQUEALES DE DIFERENTES TAMANOS
DESDE EL N° 2.5 AL N° 9.

B15

CINCO (05) MASCARAS LARINGEAS DESCARTABLES, DIFERENTES
TAMANOS.

Bi6

UNA PINZA TIPO MAGILL DE 17 CM. APROX

B17

UNA PINZA TIPO MAGILL DE 25 CM. APROX

B18

UN BALON DE ALUMINIO PARA OXIGENQ PORTATIL CON
REGULADOR Y FLUJOMETRO TIPO M-9, PARA SER
TRANSPORTADO DENTRQ DEL MALETIN,

B19

DEPRESOR LINGUAL BUCHWALD DE ACERO QUIRURGICO.
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er[ Boo | LOS EQUIPOS DEBEN CONTAR GON REGISTRO SANITARIO ‘
GlfpGare VIGENTE, DE CORRESPONDER.

‘\ NOMINACION DEL EQUIPO: SET DE COLLARINES CERVICALES
DAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
4 FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA

i

~}-- /A DESCRIPCION PARA LA INMOVILIZACION DE LA COLUMNA CERVICAL EN PACIENTES
4“1 FUNCIONAL CON TRAUMA
Bo1 | TRES (03) TAMANOS REGULABLES COMO MINIMO, ADULTO
— ESTANDAR, PEDIATRICO, E INFANTE ESTANDAR.

LN B02 | CON ORIFICIO PARA CANULA DE TRAQUEOSTOMIA.
5 Primec | BACARACTERISTICAS
O Miempto ERALES BO3 | RIGIDO CON CUBIERTA PLASTICA PARCIAL.
“\_g=hecial] /* B04 | TIRA DE VELCRO O CIERRE REGULABLE.

) @’ B05 | APOYO MENTONIANO Y OCCIPITAL
YCAVEY

MALETIN DE MEDICAMENTOS

DENOMINACION DEL EQUIPO: MALETIN DE MEDICAMENTOS
L JUNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
¥ FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA

A. DESCRIPCION CONTENDRA MEDICAMENTOS, INSUMOS Y MATERIALES PARA BRINDAR
FUNCIONAL ASISTENCIA MEDICA EN PACIENTES.

Boq | CIERRE_HERMETICO A PRUEBA DE GOLPES Y POLVO CON
COMPARTIMIENTOS PARA SUSTANCIAS CONTROLADAS.

B02 | APERTURA INTERNA DE FACIL MANEJO.

B. CARACTERISTICAS B03 | CON DOBLE PESTILLO DE SEGURIDAD

GENERALES B04 | TAPA SUPERIOR CON ABERTURA A 180°

BOS DEBE ACONDICIONARSE A TODOS LOS INSUMOS SOLICITADOS
SEGUN NORMA TECNICA N° 051-MINSA/OGDN.

DEBE ALBERGAR COMO MINIMO LOS MEDICAMENTOS, INSUMOS
Y MATERIALES INDICADOS EN LA NORMA TECNICA DE SALUD N°
051-MINSA/OGDN-VO.1. {NO INCLUYE MEDICAMENTOS
CONTROLADQOS)

C. CONTENIDO DEL

MALETIN o

TABLA RiGIDA ESPINAL ADULTO - PEDIATRICO

DENOMINACION DEL EQUIPO: TABLA RIGIDA ESPINAL ADULTO Y PEDIATRICO INTEGRADO (DOS EN
UNO}

UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA

FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA

A. DESCRIPCION PARA TRASLADO DE PACIENTES EN AMBULANCIAS Y AEREAS PRE
FUNCIONAL HOSPITALARIAS Y HOSPITALARIAS

B01 EQUIPO USADO EN AMBULANCIA USADAS PARA LEVANTAR AL
PACIENTE Y TRASLADARLC A UNA CAMILLA DE TRANSPORTE

B02 MATERIAL DE POLIETILENO Y/O POLIURETANO DE ALTA
B. CARACTERISTICAS DENSIDAD

GENERALES BO3 | TRASLUCIDO A LOS RAYOS X

DIMENSION APROXIMADA DE LA TABLA ESPINAL LARGO APROX.
B04 | 72 PULGADAS POR ANCHO APROX. 18 PULGADAS. NUMERO DE
ASAS 14.
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DIMENSION APROX. DE TABLA PEDIATRICA LARGO APROX. 47

BO5 | PULGADAS, POR ANCHO APROX. 13 PULGADAS, NUMERO DE
ASAS 10.

BO6 | PESO DE LA TABLA ESPINAL COMPLETA APROX. 9 KG.

B07 | GROSOR APROX. 2.5 PULGADAS

BO8 | CAPACIDAD DE CARGA MAYOR O IGUAL A 150 KG ADULTO
UN (01) INMOVILIZADOR DE CABEZA DE ESPUMA, CON ORIFICIOS

Bog | LATERALES, ESPECIALMENTE TRATADO PARA SER IMPREMIABLE
A SANGRE Y LIQUIDOS CORPORALES, LAVABLE, RESISTENTE Y
CON SUJETADORES REGULABLES DE CINTA VELCRO

CO01 | TRES (03) CORREAS DE SUJECION O MAS

co2 | UNA (01) CORREA TIPO ARANA (SPIDER STRAP) CON
INMOVILIZADOR DE MANOS VELCRO.

TENSIOMETRO ANEROIDE ADULTO

BENOMINACION DEL EQUIPO: TENSIOMETRO ANEROIDE ADULTO

PARA MEDIDA DE LA PRESION ARTERIAL

SISTEMA DE MEDICION DE PRESION ARTERIAL TIPO ANALOGICO
O TIPO RELOJ, QUE PERMITE VISUALIZAR LOS VALORES EN
MMHG. CON EXACTITUD DE 5 MM HG, PROTEGIDO POR VIDRIQ O
PLASTICO RESISTENTE, ADECUADAMENTE CALIBRADO.

MANOMETRO DE PRESION NO ADHERIDO AL BRAZALETE CON
ESCALA DE LECTURA DE 0 A 300 MM HG.

DOS BRAZALETES DE TELA REUSABLES CON SUJETADOR TIPO
VELCRO:

* UNO (01) PARA PACIENTE ADULTO: TALLA GRANDE

* UNG (01) PARA PACIENTE ADULTO: TALLA ESTANDAR

PERILLA DE GOMA,

VALVULA DE AJUSTE FINO

PIEZAS RECAMBIABLES

__47YNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
“FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA
A. DESCRIPCION
~..| FUNCIONAL

801
B02

B. CARACTERISTICAS

GENERALES B03
B4
BOS
B06
BO7

ESTUCHE PARA TRASLADO Y PROTECCION.

-

TENSIOMETRO ANEROIDE PEDIATRICO

DENOMINACION DEL EQUIPO: TENSIOMETRO ANEROIDE PEDIATRICO
UNIDAD FUNCIONAL {SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA

PARA MEDIDA DE LA PRESION ARTERIAL

SISTEMA DE MEDICION DE PRESION ARTERIAL TIPO ANALOGICO
O TIPO RELOJ, QUE PERMITE VISUALIZAR LOS VALORES EN
MMHG. CON EXACTITUD DE 5 MM HG, PROTEGIDO POR VIDRIO O
PLASTICO RESISTENTE, ADECUADAMENTE CALIBRADO.

MANOMETRO DE PRESION NO ADHERIDO AL BRAZALETE CON
ESCALA DE LECTURA DE 0 A 300 MM HG.

DOS BRAZALETES DE TELA REUSABLES CON SUJETADOR TIPO
VELCRO:

* UNO (01) PARA PACIENTE PEDIATRICO

* UNO (01) PARA PACIENTE INFANTE

PERILLA DE GOMA.

A. DESCRIPCION
FUNCIONAL
BO1
B02
B. CARACTERISTICAS
GENERALES
B03
B04
BOS

VALVULA DE AJUSTE FINO
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PIEZAS RECAMBIABLES

B07

ESTUCHE PARA TRASLADO Y PROTECCION.

ENOMINACION DEL EQUIPO: OXIMETRO DE PULSO TIPO MESA
UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
UENCIA DE USO: EMERGENCIA

OXIMETRO DE PULSO

CRIPCION
ONAL

PARA EL MONITOREO NO INVASIVO CONTINUO DEL GRADO DE
SATURACION FUNCIONAL DE OXIGENO EN LA HEMOGLOBINA ARTERIAL
(SPO2) Y LA FRECUENCIA DE PULSO

"B.LARACTERISTICAS
NERALES

B

PROCESAMIENTO DIGITAL DE LA SENAL.

B02

RANGO DE LECTURA DE SATURACION DE OXIGENO DE 15% A 99%
o INTERVALO MAYOR

B03

RANGO DE FRECUENCIA DE PULSO DE 30 A 220 o INTERVALO
MAYOR

Bo4

CON ALARMAS DE SPO2 ALTQ Y BAJO

BOS

CON ALARMAS DE FRECUENCIA DE PULSACIONES ALTO Y BAJO

BO6

SENSOR REUSABLE DE DEDO PARA PACIENTES ADULTOS, CON
CABLE CONECTOR AL EQUIPO

BO7

SENSOR REUSABLE PARA PACIENTES PEDIATRICOS, CON CABLE
CONECTOR AL EQUIPO.

B08

SENSOR REUSABLE PARA NEONATOS SIN RESORTE O PINZAS DE
SUJECION QUE PUEDAN DANAR AL NEONATO, CON CABLE
CONECTOR AL EQUIPO.

i / . ACCESORIOS

Co1

CON SOPORTE BASE PARA EL EQUIPO, CON SISTEMA DE
LIBERACION RAPIDA QUE PERMITA UN BLOQUEO, DESBLOQUEQ
INMEDIATO DEL EQUIPO Y TRANSPORTE.

D. REQUERIMIENTO DE
ENERGIA

Do1

SISTEMA DE ALIMENTACION DE 12 VDC CON CONEXION A LA
TOMA EN LA CABINA MEDICA DE LA AMBULANCIA.

D02

CON BATERIA RECARGABLE INCORPORADA Y AUTONOMIA
MINIMA DE 06 HORAS, COMO MINIMO.

Do3

APTO PARA FUNCIONAMIENTO CON RED ELECTRICA DE 220
VAC/60HZ.

E. GARANTIA Y
MANTENIMIENTO

E01

COMO MINIMO, DOS (02) ANOS DE GARANTIA Y EL
MANTENIMIENTO  PREVENTIVO DE ACUERDO A LA
RECOMENDACION DEL FABRICANTE, SIN COSTO ADICIONAL PARA
LA ENTIDAD.

F. OTROS

Fo1

EL EQUIPO DEBE CONTAR CON REGISTRQ SANITARIO VIGENTE

F02

CERTIFICADO DE SEGURIDAD ELECTRICA £

MONITOR DESFIBRILADOR PORTATIL
DENOMINACION DEL EQUIPO: MONITOR DESFIBRILADOR PORTATIL
UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USO: TODO EL DIA

A. DESCRIPCION
FUNCIONAL

PARA LA VIGILANCIA CONTINUA © PERIODICA DE LA ACTIVIDAD
ELECTRICA DEL CORAZON A TRAVES DE PALAS O UNOS ELECTRODOS
ADHESIVOS SITUADOS EN LA SUPERFICIE O TORSO DE UN PACIENTE

B. CARACTERISTICAS
GENERALES

BO1 | PORTATIL PESO TOTAL (NO INCLUIDO BATERIA) 7 KG O MENOR

B02 | DESFIBRILACION FORMA DE ONDA: EXPONENCIAL TRUNCADA

Bo3 | 1'EMPO DE CARGA MENOR A 8 SEG A 200 COMO MINIMO CON
BATERIA CARGADA

go4 | DESFIBRILADOR DE MODO DEA (DESFIBRILACION EXTERNA
AUTOMATICA)

BOS | PORTATIL CON ASA DE TRANSPORTE
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B06

CON PANTALLA LCD DONDE SE VISUALIZA EL ESTADO DE LOS
PARCHES, ESTADO DE LA BATERIA Y DEL EQUIPO

BO7

CON DETECCION AUTOMATICA DEL PROCEDIMIENTO RCP, CON
AVISOS DE VOZ EN ESPANOL QUE GUIE AL USUARIO EN EL
PROTOCOLO DE RESCATE

Bo8

BOTON DE INFORMACION QUE PERMITE ESTABLECER EL MODO
DE RCP Y COMPROBAR S| HAY ERRORES (OPCIONAL)

B09

INDICADORES DE ESTADO DE LA BATERIA Y DE LOS PARCHES
DESECHABLES

B10

SELECTOR DE CARGA EN EL PANEL DEL EQUIPO HASTA 200
JOULE O MAS VALORES DE SELECCION. 2-200 J O RANGO MAS
AMPLIO.

B11

CON PROTOCOLO DE RCP PRE CONFIGURADOS, MINIMO
CONTARA CON TECNOLOGIA DE DETECCION DE FRECUENCIA

B12

RITMOS DESFIBRILABLES MINIMO DEBE RECONOCER
FIBRILACION VENTRICULAR CON AMPLITUDES Y TAQUICARDIA
VENTRICULAR DESCRIPCION DE ACUERDO AL FABRICANTE

C. COMPONENTES

PANTALLA

co1

LCD, TFT, A COLOR Y/O MONOCROMATICO CON TAMANO DE 7.0
MINIMO.

coz

GRAFICA DE ONDA ECG Y DISPLAY DIGITAL DEL VALOR MEDIDO
EN PANTALLA

Co3

VISUALIZACION DEL VALOR NUMERICO DE LA ENERGIA
SELECCIONADA O LIBERADA

ELECTROCARDIOGRAMA

Co4

ADQUISICION DE ECG A TRAVES DE CABLE DE PACIENTE

Co5

ADQUISICION DE ECG A TRAVES DE PALETAS DE
DESFIBRILACION

Cos

SELECCION DE DERIVACIONES NIMIMO PALAS (ALMOHADILLAS)
I, I, I, aVR,aVL aVF.

Co7

RANGO DE LA FRECUENCIA CARDIACA DE 20 O MENOR - 299 BPM
O MAYOR

cos

ALARMA PARA LA FRECUENCIA CARDIACA

co9

AMPLITUD: 3 ONDAS COMO MINIMO (Amplitud referencial: 5, 10, 40
mm/mV

c10

VELOCIDAD: 3 VELOCIDADES COMO MINIMO (Velocidad Referencial
12.5, 25, 50 MM/SEG).

Cc11

IMPEDANCIA DE ENTRADA MAYOR 20 OHM

C12

RECHAZO EN MODO COMUN (CMRR) MAYOR $0 - 95 DB.

REGISTRADOR

c13

TIPO DE REGISTRO POR ARREGLO TERMICO

c14

CAPACIDAD PARA PAPEL MINIMOQ DE S0MM

C15

REGISTRO DE ECG Y EVENTOS

c16

VELOCIDAD DE PAPEL MAYOR O IGUAL A 25MM/S

D. ACCESORIOS

Do1

UN (01) CABLE CONECTOR DE PARCHE PARA MANOS LIBRES

Do2

CINCO (05) PARCHE DE DESFIBRILACION ADULTO

D03

UN (01) CABLE TRONCAL CON RAMAL DEBEN ASEGURAR EL
REGISTRO DE 3 A 5 DERIVACIONES SOLICITADAS COMO MINIMO

Do4

CIEN (100) ELECTRODOS TIPO BROCHE DESECHABLES ADULTO

D05

CINCO (05) FRASCOS DE GEL ELECTROCONDUCTOR DE 250 ML

D06

CINCO (05) ROLLOS DE PAPEL TERMOSENSIBLE

DOT

UNO (01) CABLE DE ALIMENTACION AC: 100 -230 VAC

Dos

UNO (01) CABLE DE ALIMENTACION DC: 11 A 16 VDC

D09

SOPORTE BASE PARA EQUIPO CON SISTEMA DE LIBERACION
RAPIDA QUE PERMITA UN BLOQUO Y DESBLOQUEQ INMEDIATO
DEL EQUIPO, DE PREFERENCIA ESPECIALMENTE DISENADO
PARA EL EQUIPO
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D10 | INCLUYE BOLSA DE ACCESORIOS
D11 | PALETAS CON ELECTRODOS PEDIATRICO/ADULTO
o1 | SISTEMA DE ALIMENTACION DE 12 VDC CON CONEXION A LA
TOMA EN LA CABINA MEDICA DE LA AMBULANCIA.
N QUERIMIENTODE | | CON BATERIA RECARGABLE INCORPORADA GON GAPACIDAD
HASTA 100 O MAYOR CHOQUES A 200 JOULES O MAYOR.
Eo3 | APTO PARA FUNCIONAMIENTO CON RED ELECTRICA DE 220
N VAC/60HZ. 3
N ] COMO MINIMO, DOS (02) ANOS DE GARANTIA Y EL
/| I‘-}" ARANTIA Y Fo1 | MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE ACUERDO CON LA
HEN ﬁ TENIMIENTO RECOMENDACION DEL FABRICANTE, SIN COSTO ADICIONAL PARA
* LA ENTIDAD.
S Goq | DEBE SUSTENTAR QUE EL EQUIPO PUEDA SOPORTAR CAIDAS NO
MENOCR DE 0.70 M.
G. ADICIONALES GO02 | MANUAL DE USUARIO (IDIOMA ESPAROL)
G03 | EL EQUIPO DEBE CONTAR CON REGISTRO SANITARIO VIGENTE
G04 | CERTIFICADO DE SEGURIDAD ELECTRICA

DENOMINACION DEL EQUIPO: BOMBA DE INFUSION DE DOS CANALES
UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USO: TODQ EL Dia

BOMBA DE INFUSION DE DOS CANALES

A. DESCRIPCION
IFUNCIONAL

PARA REALIZAR EL SISTEMA DE ADMINISTRACION DE FARMACOS EN EL
CUAL LA SUSTANCIA ACCEDE DIRECTAMENTE A ESTRUCTURAS LIQUIDAS
EN UN PACIENTE

B. CARACTERISTICAS
GENERALES

BO1

PORTATIL CON MECANISMO DE SUJECION AL PORTA SUERO DE LA
AMBULANCIA Y/O CAMILLA

B02

PROGRAMACION Y MONITOREOQ DIGITAL.

B03

MECANISMO DE BOMBEO: VOLUMETRICO O PERISTALTICO

B04

CON SISTEMA ANTI FLUJO LIBRE.

B05

ADMINISTRACION AUTOMATICA ALTERNATIVA O CONCURRENTE DE
DOS FLUIDOS.

BO&

COMPATIBLES CON TODQ TIPO DE LINEAS DE INFUSION

BO7

SISTEMA DE LINEAS Y LINEAS ENDOVENOSAS ESTANDAR DE LA
MISMA MARCA DEL EQUIPO Y/O COMPATIBLE Y/O EL
RECOMENDADO POR EL FABRICANTE O DISTRIBUIDOR EN PERLU.
SIEMPRE Y CUANDO ESTAS NO REPERCUTAN EN EL BUEN
FUNCIONAMIENTC DEL TRABAJO DEL EQUIPO.

PARAMETROS

B08

FLUJO DE INFUSION DE 0.1 ML/H A 999 ML/H G RANGO MAYOR.

B09

VOLUMEN DE INFUSION PROGRAMABLE DE 0.0 ML A 9999 ML O MAS.

B1¢

VISUALIZACION DEL VOLUMEN TOTAL INFUNDIDO.

ALARMAS AUDIOVISUALES

B11

DE INFUSION COMPLETADA.

B12

DE OCLUSION PROXIMAL O INTERNA O DISTAL

B13

DE AIRE EN LINEA.

814

DE PUERTA ABIERTA O CLAVIJA ABIERTA.

B15

DE BATERIA BAJA.

C. ACCESORIOS

Co1

CINCUENTA (50) SETS DE INFUSION INTRAVENOSO

D. REQUERIMIENTO
DE ENERGIA

DO

SISTEMA DE ALIMENTACION DE 12 VDC CON CONEXION A LA TOMA
EN LA CABINA MEDICA DE LA AMBULANCIA.

D02

CON BATERIA RECARGABLE CON AUTONOMIA DE 03 HORAS COMO
MINIMO.

D03

APTO PARA FUNCIONAMIENTO CON RED ELECTRICA DE 220
VAC/60HZ.

E. GARANTIA Y
MANTENIMIENTO

E01

COMO MINIMO, DOS (02) ANOS DE GARANTIA Y EL MANTENIMIENTO
PREVENTIVO DE ACUERDO CON LA RECOMENDACION DEL
FABRICANTE, SIN COSTO ADICIONAL PARA LA ENTIDAD.

F. ADICIONALES

Fo1

MANUAL DE USUARIO (IDIOMA ESPANOL)

F02

EL EQUIPC DEBE CONTAR CON REGISTRO SANITARIO VIGENTE

F03

CERTIFICADO DE SEGURIDAD ELECTRICA
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I
/5 VENTILADOR DE TRANSPORTE
" | DENOMINAGION DEL EQUIPO: VENTILADOR DE TRANSPORTE
UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANGIA
FRECUENCIA DE USQ: TODO EL Dia

A. DESCRIPCION
FUNCIONAL

VENTILADOR MECANICO ADULTO PEDIATRICO, PARA REALIZAR
SUMINISTRO DE SOPORTE RESPIRATORIO AL PACIENTE DURANTE LOS
TRASLADOS Y EN SITUACIONES DE URGENCIA EN UN PACIENTE

N

ARACTERISTICAS
ERALES

L

s \

d¢ -

BO1

PARA SER UTILIZADO EN TRANSPORTE TERRESTRE (AMBULANCIA)
y AEREO (HELICOPTERO).

B02

PORTATIL NO RODABLE, CON SISTEMA DE ANCLAJE: EL
VENTILADOR DEBE ESTAR UBICADO EN LUGAR OPTIMO PARA EL
PACIENTE.

B0O3

SUMINISTRO DE AIRE INTERNO MEDIANTE SISTEMA DE TURBINA O
PISTON O BLOWER

B04

MESCLADOR DE AIRE/OXIGENO INTERNO CONTROLADO
ELECTRONICAMENTE

B05

COMPENSACION AUTOMATICA BAROMETRICA

B06

MONITORIZACION MECANICA DEL PULMON

BO7

CONTROLADO POR MICROPROCESADOR.

B08

PESO TOTAL DEL EQUIPO (INCLUIDAS LA(S) BATERIA(S) NO MAYOR
DE 7.0 KG.

B09

EL AJUSTE Y SELECCION DE PARAMETROS SOLICITADOS MEDIANTE
SISTEMA DE PERILLAS Y/O PANTALLA TOUCHSCREEN NO MENCR A
5.5", CON BLOQUEO DE PANTALLA

B10

CON VALVULA PEEP INTEGRADA AL EQUIPO

B11

QUE CUMPLA MINIMO CON CERTIFICADC DE AERONAVEGABILIDAD
Y CERTIFICADO A PRUEBA DE CAIDAS.

MODALIDADES DE VENTILACION

B12

CONTROLADO POR PRESION Y VOLUMEN

B13

ASISTIDO/CONTROLADO O CMV O IPPV/SIPPV

B14

PRESION POSITIVA CONTINUA EN LAS VIAS AEREAS CPAP

B. CARACTERISTICAS
GENERALES

B15

VENTILACION MANDATORIO INTERMITENTE SINCRONIZADA (SIMV).

B16

PRESION DE SOPORTE (PS O PSV O ASB)

B17

VENTILACION NO INVASIVA (NIV O NPPV O NIPPV)

CONTROLES DE PROGRAMACION DIRECTA

B18

DE VOLUMEN TIDAL DE 50 ML O MENOS A 1500 ML O MAYOR

B19

FLUJO 100 LITROS / MINUTO, COMOQ MINIMO.

B20

T.IYT.E. Y/O RELACION L:E

B21

FRECUENCIA RESPIRATORIA DE 5 © MENOR A 60 RESP/MIN O
MAYOR.

B22

TRIGGER POR FLUJO Y/O PRESION

B23

DE FIO2: DE 21% A 100%

B24

SENSIBILIDAD -0.2 A -10 CM DE H20 O RANGO MAYOR.

B25

PEEP / CPAP 0 A 25 CM H20 COMO MINIMO

MONITOREO

B26

DE VOLUMEN TIDAL (VT) O VOLUMEN MINUTO (VM), AJUSTADO Y/O
MEDIDO

B27

DE PRESION DE VIAS AEREAS EN BARRAS Y/O GRAFICAS

B28

DE PRESION PICO INSPIRATORIO

B29

DE PRESION MEDIA DE VIAS AEREAS

B30

FRECUENCIA RESPIRATORIA TOTAL Y ESPONTANEO, RELACION I:E

B31

FLUJO INSPIRADO Y ESPIRADO

B32

NIVEL DE BATERIA

ALARMAS

B33

PRESION INSPIRATORIA ALTA/BAJA

B34

VOLUMEN MINUTO ALTO/BAJO

B35

VOLUMEN TIDAL ALTO/BAJO

B36

PEEP ALTO/BAJO

B37

OCLUSION Y FUGAS

B38

FRECUENCIA ALTA

B39

DE FALLA ELECTRICA (BATERIA BAJA O RED ELECTRICA)

B40

DE APNEA
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SEIS (08) JUEGOS COMPLETQS DE CIRCUITO DE PACIENTE
(INCLUYENDO LAS MASCARAS Y ACCESORIOS PARA VENTILACION
NO INVASIVA): TRES (03) JUEGOS PARA ADULTO, TRES (03) JUEGOS
PARA PEDIATRICO

Co1

C02 | UNO (01) PULMON DE PRUEBA

C03 | UNO (01) MANGUERA DE OXIGENO

CON SOPORTE BASE PARA EL EQUIPO, CON SISTEMA DE
LIBERACION RAPIDA QUE PERMITA UN BLOQUEO Y DESBLOQUEQO
INMEDIATO DEL EQUIPO, DE PREFERENCIA ESPECIALMENTE
DISENADA PARA EL EQUIPO

co4

EQUERIMIENTO
ENERGIA

SISTEMA DE ALIMENTACION DE 12 VDC CON CONEXION A LA TOMA

D01 | £\ LA CABINA MEDICA DE LA AMBULANGIA.

CON BATERIA RECARGABLE CON AUTONOMIA DE 08 HORAS COMO

o2 MINIMO.

APTO PARA FUNCIONAMIENTO CON RED ELECTRICA DE 220

DO3 | \/AC/BOHZ.

__ | E.GARANTIAY
% MANTENIMIENTO

'.'\
-,
\=

COMO MINIMO, DOS (02) ANOS DE GARANTIA Y EL MANTENIMIENTO
EO1 | PREVENTIVO DE ACUERDO CON LA RECOMENDACION DEL
FABRICANTE, SIN COSTO ADICIONAL PARA LA ENTIDAD.

Fo1 DEBE SUSTENTAR QUE EL EQUIPC PUEDE FUNCIONAR POR ARRIBA
DE LOS 4,000 METROS SOBRE EL NIVEL DEL MAR

F02 | DEBE SOPORTAR CAIDAS NO MENOR DE 0.70 M.

F03 | MANUAL DE USUARIO (IDIOMA ESPANOL)

F04 | EL EQUIPO DEBE CONTAR CON REGISTRO SANITARIO VIGENTE

FO5 | CERTIFICADO DE SEGURIDAD ELECTRICA

EQUIPO DE RADIO COMUNICACION VHF

ENOMINACION DEL EQUIPQ: RADIO DE COMUNICACION MOVIL VHF
UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
'FRECUENCIA DE USO: TODO EL DiA
A. DESCRIPCION PARA COMUNICACION RADIAL EN VHF CON LA BASE DE OPERACIONES
FUNCIONAL (COMUNICACION EN ZONA URBANA).
EQUIPO DE RADIOCOMUNICACION VHF CON TECNOLOGIA DMR (DIGITAL
BO1 | MOBILE RADIO), PARA SER UTILIZADO COMO MEDIO DE COMUNICACION
ENTRE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD Y EQUIPO ITINERANTE.
B02 | EQUIPO DE USO COMERCIAL EN EL RANGO DE 136 - 174 MHZ.
EL EQUIPO ESTARA PRE SINTONIZADO CON LAS FRECUENCIAS
Bo3 | RADIALES DEL MINISTERIO DE SALUD TX/RX: 166.930MHZ, 170.610 MHZ,
171.930 MHZ, 160.625 MHZ. UNA FRECUENCIA DE RX 166.930 MHZ Y TX
5 171.930 MHZ.
GARACTERISTICAS | B04 | NUMERO DE CANALES: 40 PROGRAMABLES, COMO MINIMO.
GENERALES B05 | PASOS DE SINTONIA ENTRE: 10/12.5/15/20/25 KHZ. %
B06 | BOTONES PROGRAMABLES.
B07 | SCANNER EXPLORADOR DE CANALES.
B08 | BLOQUEQ DE CANAL OCUPADO.
Bog | ESTANDAR MILITAR (REFERIDO A POLVO, RUIDO Y HUMEDAD EN
SISTEMAS DE RADIOCOMUNICACION).
B10 | LLAMADA SELECTIVA
B11 | PASSWORD DE SEGURIDAD.
B12 | IDENTIFICADOR DE LLAMADAS POR PTT-ID.
B.
e macTERISTIGAS || B15 Eggggéa#eg;rf Y AJUSTABLE POR PC (SOFTWARE Y CABLE
GENERALES EQUIPO DE RADIOCOMUNICACION PRIVADA CON CERTIFICACION DE
B14 | HOMOLOGACION OTORGADA POR EL MINISTERIO DE TRANSPORTES Y
COMUNICACIONES DEL PERU.
TRANSMISOR
C. COMPONENTES | C01 | pOTENCIA DE SALIDA 45 WATTS
RECEPTOR
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co2 | POTENCIA DE SALIDA DE AUDIO: 2 WATTS
SISTEMA DE ALIMENTACION

co3 | SISTEMA DE ALIMENTACION ADAPTABLE AL VEHICULO.
ANTENA MOVIL

coa ANTENA MOVIL TIPO VHF/FM, SINTONIZADA A LA FRECUENCIA DE
OPERACION DEL MINISTERIO DE SALUD, GANANCIA DE 3 DB O MAS.

Co5 | IMPEDANCIA DE ANTENA: 50 OHMIOS.

2% ;\ D01 | CLIP COLGADOR DE MICROFONO.
h EPT"ACCESQRDS KIT DE MONTAJE PARA SER INSTALADA EN LA CABINA DEL CONDUCTOR
D02 | DE LA AMBULANCIA: CABLES DE ALIMENTACION Y FUSIBLES DE
/ / REPUESTO.
OF GaRANTIAY COMO MINIMO, DOS (02) ANOS DE GARANTIA Y EL MANTENIMIENTO

EO1 | PREVENTIVO DE ACUERDO A LA RECOMENDACION DEL FABRICANTE,

MANTENIMIENTO SIN COSTO ADICIONAL PARA LA ENTIDAD.

EQUIPO DE RADIO COMUNICACION PORTATIL HANDY

DENOMINACION DEL EQUIPO: EQUIPO DE RADIO COMUNICACION PORTATIL HANDY
IDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
“FRECUENCIA DE USO: TODO EL DiA

““| A. DESCRIPCION PARA COMUNICACION RADIAL EN VHF CON HANDY Y EQUIPO DE
FUNCIONAL RADIOCOMUNICACIONES

DOS (02) HANDY DE FRECUENCIA VHF CON TECNOLOGIA DMR (DIGITAL
Bo1 | MOBILE RADIO) DE LA MISMA MARCA DEL EQUIPO DE
RADIOCOMUNICACION MOVIL.

B02 | pOTENCIA DE SALIDA MINIMA 5.0 WATTS.
B03 | COBERTURA DE FRECUENCIA DE 136 A 174 MHZ.

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.

B.
CARACTERISTICAS | B0O5 SCANER DE CANALES.
GENERALES
B06 | DiSPLAY LCD, ALFANUMERICO CON BACKLIGHT.
BO7 | cON CODIFICADOR DTMF.
BO8 | 20 CANALES DE MEMORIA COMO MINIMO.
B09 | FUNCION DE APAGADO AUTOMATICO PROGRAMABLE.
B10 | pERMITE PROGRAMACION MANUAL O POR PC.

( B11 | BATERIA RECARGABLE.
Bi12 | CARGADOR DE BATERIA DE MESA.

EQUIPO DE RADIO COMUNICACION HF
DENOMINACION DEL EQUIPO: EQUIPO DE RADIO COMUNICACION HF
UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USO: TODO EL DIA

A. DESCRIPCION | a0 s cOMUNICACION RADIAL EN HE CON LA BASE DE OPERACIONES.

B04

FUNCIONAL

Boq | RANGO DE FRECUENGIA MINIMA;

- RX 30KHZ A 29.9999 MHZ: TX 1.600 A 29.9999 MHZ

B02 | CANTIDAD DE CANALES: MINIMO 99
B. go3 | /PO DE EMISION i) AJA (CW); J3E (LSB/USBY); A3E (AM); J2B (USB/LSB) O
CARACTERISTICAS i) A1A, J3E, A3E
GENERALES B04 | pASOS DE SINTETIZADOR DE FRECUENCIAS: 10 HZ, 100 HZ, 1 KHZ

BO5 | RANGO DE TEMPERATURA DE OPERACION: -10°C A + 55°C

B06 | PESO: 4.3KG APROXIMADO

B07 | VOLTAJE DE ALIMENTACION: 13.5 VOLTIOS DC, CHASIS NEGATIVO
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B08 | PANTALLA: LCD ALFANUMERICA

B09 | FUNCIONES INCLUIDAS:

B10 | VOXR EN PANTALLA DE POTENCIA DE TX, ALC Y SWR
B11 | CLONING DE RADIO, A RADIO

B12 | CONECTOR PARA MODEM EXTERNOQ

B13 | SCAN

B14 | VFO

RECEPTOR

co1 FRECUENCIA INTERMEDIA: IRA: 45274 MHZ, 2DA: 24 KHZ; O, DE
ACUERDO AL FABRICANTE

C02 | RECHAZO DE IMAGEN Y FRECUENCIA INTERMEDIA: SUPERIOR A 70DB

C03 | pPOTENCIA DE AUDIO: MINIMO 2 W EN 8 OHMS A 10% THD
C04 | IMPEDANCIA DE AUDIO: 4-16 OHMS (OHMS NOMINALES)

C05 | RADIACION CONDUCIDA: MENOS DE 4000 UW
TRANSMISOR

C06 | CICLO DE TRABAJO: RX: TX = 4MIN: | MIN.

co7 | MODULACION: J3E: MODULADOR TIPO PSN — A3E: NIVEL BAJO (ETAPA
TEMPRANA)

C08 | RADIACION DE ESPURIAS: MINIMO A 46 DB (ARMONICOS)

cog | SUPRESION DE PORTADORA J3E: MINIMO A 40 DB POR DEBAJO DE
SALIDA PICO

SUPRESION DE BANDA LATERAL INDESEADA: MINIMO A 50DB POR

DEBAJO DE SALIDA PICO

C11 | EMISIONES ESPURIAS: MINIMO 46DB
€12 | IMPEDANCIA DEL MICROFONO: 200 — 10 K OHMS. (600 OMHS NOMINAL)

c13 | ANCHO DE BANDA OCUPADO: AIA: MENOS DE 0.5 KHZ; J3E: MENOS DE
3.0 KHZ; A3E: MENOS DE 6.0 KHZ.

SE ACEPTARAN RADIOS HOMOLOGADAS EN EL MTC Y QUE CUMPLAN
CON MEJORAS TECNOLOGICAS DE ALCANCE Y TRANSMICION Y QUE
GARANTICE LA COMUNICACION FLUIDA EN CUALQUIER PUNTO DE
NUESTRO TERRITORIO.

COMO MINIMO, DOS (02) ANOS DE GARANTIA Y EL MANTENIMIENTO
D01 | PREVENTIVO DE ACUERDO CON LA RECOMENDACION DEL FABRICANTE,
SIN COSTO ADICIONAL PARA LA ENTIDAD.

C. COMPONENTES

c10

&4 : '\'d\'\v

C14

D. GARANTIA Y
MANTENIMIENTO

1.1.Requisitos segin leyes, reglamentos técnicos, normas metrolégicas y/o sanitarias,
reglamentos y demas normas:

» Ley N° 27181, Ley General de Transporte y Transito Terrestre.

+ NORMA TECNICA DE SALUD N° 110-MINSA/DGIEM-V.01 “INFRAESTRUCTURA Y
EQUIPAMIENTO DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL SEGUNDO NIVEL
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DE ATENCION’, aprobada con Resolucion Ministerial N° 660-2014/MINSA, de fecha 01
de setiembre 2014. Cuya finalidad es contribuir y establecer criterios minimos de disefio
y dimensionamiento de la infraestructura y equipamiento de los Establecimientos de
salud del Segundo Nivel de Atencion del Sector Salud.

¢ Resolucion Ministerial N° 953-2006/MINSA, que a prueba la N.T.S. N° 051-
MINSA/OGDN-V.01, “Transporte Asistido de Pacientes por Via Terrestre" cuya finalidad
es mejorar la calidad de transporte asistido publico y no publico de pacientes por via
terrestre a nivel nacional y otros descritos en el marco legal.

« Decreto Supremo N° 058-2003-MTC, Aprueba el Reglamento Nacional de Vehiculos, y
sus modificaciones vigentes a la fecha.

« Decreto Supremo N° 025-2008-MTC, aprueba el Reglamento Nacional de Inspecciones
Técnicas Vehiculares y sus modificaciones vigentes a la fecha.

e Resoluciéon Directoral N® 1573 - 2002 - MTC/15, aprueba la Directiva N° 002 - 2002 -
MTC/15 “Emisién de Certificados de Conformidad: Autorizacion, Procedimientos y
Requisitos Técnicos”.

e Resolucion Directoral N° 004-2013-DGIEM - Directiva Administrativa N° 001-2013-
DGIEM/MINSA “Procedimientos Técnicos para ta Recepcioén y Entrega del Equipamiento
para los diversos Establecimientos de Salud, Direcciones u Oficinas Generales del
Ministerio de Salud”.

1.2. Rotulado
1.2.1. Rotulado:

Por cuenta de} contratista en fa Cabina Médica de la Ambulancia debera ir gravado en
bajo relieve y en lugar visible, que no entorpezca el manejo o reconocimiento del mismo
entre otros datos lo siguiente: debera estar firmemente remachado dentro de la Cabina
Médica. Se aceptara como Unica alternativa el uso de placas metalicas que contengan
los datos Solicitados debidamente grabados.

PROCESO DE SELECCION N°
CONTRATO N°
ORDEN DE COMPRA N°®

NOMBRE DEL EQUIPO
hoasﬁceau‘l’gf.rgau FECHA DE ENTREGA
I PERIODO DE LA GARANTIA
plantos por un goblemma ogeeriet | FECHA DE INICIO DE GARANTIA :
RAZON SQCIAL CONTRATISTA :

TELEFONOS DE CONTACTO IS A
DIRECCION DEL CONTRATISTA & .rcerermreemmrssonsessssess s sssissssssssrssrsssssss

1.3. Transporte:
El contratista debera dar cumplimiento a las Normas Vigentes, protegiendo de los

riesgos a la carga, transporte y descarga, segin la R.M. N° 233-2015/MINSA vy las
disposiciones complementarias transitorias a la R.M. N° 132-2016/MINSA-DIGEMID.

1.4. Garantia Comercial:
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¢ Parte mecanica automotriz de la unidad mdvil: 03 afios o 100,000 kildmetros lo que
ocurra primero
Cabina medica: 03 afios sin limite de Kilometraje
Equipamiento médico: 02 afios sin limite de kilometiraje

Contabilizados a partir del dia siguiente de la recepcion conforme por parte de la
entidad.

El alcance de la garantia cubtiré: defectos de disefio, acondicionamiento y/o fabricacion
que acarreen un mal funcionamiento o pérdida total de los bienes contratados,
derivados de desperfectos o fallas ajenas al uso normal o habitual de los bienes, no
detectados al momento que se ctorgd [a conformidad.

Condiciones de la Garantia para la ambulancia, equipamiento médico y
accesorios:

Los usuarios finales del Establecimiento de salud, se comunicaran por escrito a la
Unidad de Infraestructura, Equipamientoc y Mantenimiento de la DIRESA -
Huancavelica, el mismo que comunicara al Contratista de manera escrita, los reclamos
con cargo a esta garantia cuando el bien quede inoperativo, muestren desperfecios o
fallas técnicas. Al recibir la notificacioén el Contratista reemplazara los bienes y equipos
o componentes defectuosos con uno nuevo, o realizara ta reparacion correspondiente,
en un plazo no mayor de 15 dias calendario.

Durante el periodo de garantia total, de requerir repuestos nuevos para la reparacién,
el contratista solicitara el retiro del repuesto o componente a ser reemplazado por
garantia, cuyos datos (marca, modelo, nimero de parte y/o serie) serd registrado en
un acta y sera firmado por ambas partes. E! ingreso del repuesto nuevo por parte del
contratista se hara mediante guia de remision debidamente sellado por &l almacen del
establecimiento de salud o quien haga sus veces, donde se consignara la fecha del
ingreso del bien.

Otras obligaciones del contratista:

En un plazo no mayor a 30 dias de haberse realizado la cancelacion total por los bienes
adquiridos y que la entidad haya entregado los documentos regueridos por el
contratista (Dichos documentos lo solicitaran el contratista a la emisién y presentacién
del comprobante de pago a la entidad), el proveedor estara en la obligaciéon de
presentar los siguientes documentos para la circulacion de las ambulancias:

¢ Placas de Emergencia (Placa de Color ROJO).
e Tarjeta de Propiedad como Ambulancia.
¢ SOAT como Ambulancia. Tiene cobertura para todos los ocupantes de la unidad.

El proveedor debera de elaborar un cronograma de visitas durante la permanencia de
la garantia para verificar el buen funcionamiento del bien ofertado. Dejamos a
consideracién del postor el niimero de visitas que realizara por afio.

1.5. Disponibilidad de Servicios y Repuestos:

El contratista debera presentar una declaracion jurada donde asegure la continuidad
de fabricacién, comercializacién de repuestos, accesorios e insumos, siendo: Para el
Vehiculo, por un periodo minimo de diez (10} afios; Para los Equipos de la Cabina
Médica, por un pericdo minimo de seis (06) afios, a partir de la fecha de recepcion,
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instalacion, prueba operativa y puesta en funcionamiento la Ambulancia. Se debe
garaniizar la existencia de repuesios, accesorios 0 insumos y talleres autorizados en
la region de Huancavelica o zonas colindantes (Ayacucho, Ica o Junin).

1.6. Prestaciones Accesorias a la Prestacion Principal

Mantenimiento Preventivo:

Se debera realizar como minimo diez (10) mantenimientos, ejecutados de la siguiente
manera

o Parie mecanica de la unidad mévil: Siendo el primer mantenimiento a los 1,000
kilometros y posteriormente cada 5,000 kildmetros o cada seis meses, lo que ocurra
primero durante el periodo de garantia, de acuerdo al cupén de mantenimiento
{emitidc por el representante de la marca de! vehiculo en el Perl) de la parte
mecanica de la unidad movit.

e Cabina médica: Ejecutar los mantenimientos durante el pericdo de vigencia de
garantia, considerando como minime 01 mantenimiento preventivo durante el
primer afio.

¢ Equipo médico: Ejecutar los mantenimientos durante el periodo de vigencia de

garantia, como minimo 01 mantenimiento preventivo durante el primer ario.

Bajo la supervision del personal de la Unidad de Transportes y la Unidad de
Infraestructura, Equipamiento y Mantenimiento de la DIRESA - Huancavelica, y sujeta
al levantamiento de! Acta de Conformidad u Orden de Trabajo de Mantenimiento
correspondiente. El Programa de Mantenimienfo debera ser especificado y detallado
mediante un cuadro de programacion.

El servicio de mantenimiento preventivo incluira et suministro de insumos, repuestos y
mano de obra que el caso amerite, sin costo adicional para la DIRESA Huancavelica.

El contratista debera entregar un reporte escrito (detaliado) y un soporte fotografico por
cada mantenimiento efectuado a las ambulancias {vehiculos y equipamiento de la
cabina médica) objeto del presente proceso de contratacion y serd entregado a la
Unidad de Transportes y Unidad de Infraestructura, Equipamiento y Mantenimiento de
la DIRESA -HUANCAVELICA.

Los mantenimientos preventivos deberan ser programados y registrados mediante la
Orden de Trabajo de Mantenimiente - OTM, la cual sera suminisirada por la Unidad de
Transportes ¥ la Unidad de Infraestructura, Equipamiento y Mantenimiento de la
DIRESA - HUANCAVELICA, en coordinacion con los beneficiarios, siendo este el
documento sustentatorio de la ejecucion de las actividades de mantenimiento
preventivo, el cual debe contar con las firmas de;

¢ El Usuario Final del Establecimiento de Salud.
La Unidad de Transportes de la DIRESA - HUANCAVELICA

e la Unidad de Infraestructura, Equipamiento y Mantenimiento de la DIRESA -
HUANCAVELICA

e El Responsable del Mantenimiento por parte del Contratista.

A la culminacién de la ejecucidon de las Prestaciones Accesorias (Mantenimiento,

Preventivo y Correctivo) se suscribira el Acta de Conformidad respectiva por los
siguientes representantes:
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+ Representante de cada IPRESS de Salud.

e Responsable de la Unidad de Transportes y la Unidad de Infraestructura,
Equipamiento y Mantenimiento

¢ Un Representante del Contratista.

E! Acta de Conformidad de Mantenimiento Preventivo y Correctivo;, no invalida el
reclamo posterior por parte del Establecimiento de Salud (Usuaric Final) por defectos
o Vicios Ocultos, u ofras situaciones anémalas no detectables o no verificables en el
mantenimiento de los bienes.

El contratista debera contar con un TALLER DE MECANICA ESPECIALIZADO Y
CERTIFICADO para realizar el mantenimiento preventivo y correctivo de las
ambulancias y su equipamiento en la Regién Huancavelica o dos regiones colindantes,
pudiendo ser estas: Junin, lca, Ayacucho ¢ Lima, durante el pericdo que dure la
garantia, debiendo determinar ello en la firma del contrato.

Soporte Téchico:

El contratista esta obligado a brindar la asistencia técnica o soporte técnico a los usuarios
que tienen algan problema al uiilizar el vehiculo y los equipos médicos.

La asistencia técnica se puede dar por distintos medios, tales comovia virtual {ZOOM,
MEET y otros), teléfono y/o presencial (insitu). Debiendo dar atencidon a los
requerimientos de los usuarios finales de los establecimientos de salud en un periodo no
mayor de 05 horas de reportada la necesidad del soporte técnico.

El Perfil del Soporte Técnico:

o Para la parte mecanica de la ambulancia debe ser un profesional de
Ingenieria Mecanica con Especialidad en Mecanica Automotriz 6 Ingeniero
Mecanico Eléctrico Colegiado y Habilitado.

e Parza la parte de Equipamiento Biomeédico (Cabina Medica); debe ser un
Profesional de Ingenieria Biomédica 0 Ingenieria Elecironica & Ingenieria
Mecatrénica, colegiado y habilitado.

El curriculo vitae de los profesionales requeridos para el soporte téchico debera
ser presentado en la evaluacién de la propuesta técnica.

Capacitacion y/o Entrenamiento:

La capacitacion debe ser realizada por personal calificado y certificado debiendo
entregar a los participantes una CERTIFICACION EN MANEJO Y OPERACION DE
AMBULANCIAS para los pilotos de ambulancia y CERTIFICACION EN EL MANEJO DE
EQUIPAMIENTO MEDICO DE LA CABINA DE AMBULANCIA para los profesionales de
la salud y personal técnico asistencial.

El perfil del personal que realizaran la capacitacién debe ser: INGENIERO MECANICO
CON ESPECIALIDAD EN MECANICA AUTOMOTRIZ & INGENIERQO MECANICO
ELECTRICC y UN INGENIERC ELECTRONICO 6 INGENIERO BIOMEDICO, ambos
COLEGIADOS Y CON HABILIDAD PROFESIONAL VIGENTE, quienes deben contar
con CURSOS DE CAPACITACION EN MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE
AMBULANCIAS (VEHICULOS) y EQUIPOS BIOMEDICOS con experiencia acreditada
de acuerdo a las marcas de los equipos NO MENOR DE 02 ANOS.
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1.7.2.

El curriculo vitae de los profesionales requeridos para la capacitacion debera ser
presentado en la evaluacion de la propuesta técnica.

Capacitacién en cuanto al manejo, operacion funcional, cuidados y conservacion basica
del vehiculo y equipos: dirigida a 20 pilotos de ambulancia, 20 Profesionales de la Salud
y 10 Técnicos involucrados en el manejo y uso de los equipos ofertados. Dicha
capacitacion debera ser por un periodo minimo de Dieciséis (16) horas.

La capacitaciéon y/o entrenamiento se realizara de manera presencial, para lo cual el
contratista debers incluir los recursos necesarics para el cumplimiento del producto
ofertado a los participantes, dicha capacitacién se hara efectiva una vez entregado los
bienes.

De las Penalidades:

De acuerdo a lo establecido en el Articulo 162.1. Del reglamento, en caso de retraso
injustificado de! contratista en la ejecucion de las prestaciones objeto del contrato, la
Entidad le aplica automaticamente una penalidad por mora por cada dfa de atraso. La
penalidad se aplica automaticamente y se calcula de acuerdo a la formula establecida
en dicho articulo.

Lugar:

Las ambulancias se entregaran en la Direccién Regional de Salud - Huancavelica situada
en la Av. Andrés Avelino Caceres S/N del distrito, provincia y departamento de
Huancavelica.

Plazo:

Para la Ambulancia Urbana Tipo lll, el plazo maximo de entrega sera de noventa (90)
dias calendarios contados a partir del dia siguiente de la suscripcion del contrato.

1.8. Conformidad de los Bienes:

1.8.1.

1.8.2.

4 -2

Organo Encargado de la Conformidad:

La conformidad del bien estara a cargo de un COMITE DE RECEPCION de la Direccién
Regional de Salud - Huancavelica, quienes deberan otorgar la conformidad de fa
prestacion en un plazo que no excedera de los quince (18) dias de producida la
recepcion, considerando la complejidad del bien adquirido y la cantidad de estos,
siempre en cuando no exista observacién alguna en el proceso de recepcion.

Pruebas o Ensayos para la Conformidad de los Bienes:
s Certificacidn y Verificacion del funcionamiento del vehiculo y equipos a una altura
mayor de 3600 m.s.n.m. y a una temperatura de -2° C. como minimo.

s FE| certificado de funcionamiento del vehiculo y equipos a una altura mayor a 3600
msnm y a una temperatura de -2°C como minimo, podran ser emitidos por los
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postores, teniendo el caracter de declaracién jurada del cual la entidad se reserva el
derecho de realizar la respectiva fiscalizacion posterior).

o Verificacidn de la integridad fisica y adecuado estado de conservacion de la
Ambulancia (Vehiculo y Equipamiento de la Cabina Médica).

1.8.3. Pruebas de Puesta en Funcionamiento para la Conformidad de los Bienes:

El contratista esta obligado 2 elaborar y entregar al comité de recepcion la certificacion
de los PROTOCOLOS DE PRUEBAS que incluya las siguientes pruebas minimas con
los respectivos resuliados, indicados en el punto H14, siendo estos:

+ Prueba de vuelco y deslizamiento.

+ Prueba de capacidad de carga minima.

» Prueba de suspension (en caso se haya hecho el reforzamiento).

s Prueba de peso.

» Prueba operativa de los equipos de radiocomunicacidn solicitados, segin las
frecuencias del Ministeric de Salud.

» Instalacion de suministro de oxigeno.

» Climatizacién, ventilacion y extraccion de aire de [a cabina médica.

+ Instalacion del Sistema Eléctrico, Elecirdniceo e lluminacion.

« Instalacién y soporte de equipos biomédicos.

« Materiales y Condiciones Fisicas de la Cabina o Compartimiento del Paciente.

Los mismos que serviran de instrumento técnico para la respectiva recepcidn, el mismo
que garantizara que el vehiculo y equipos adguirido cumple con las exigencias
técnicas, asi comao, realizar las pruebas necesarias antes de otorgar la conformidad,
debiendo incluir en el protocolo las caracteristicas de los instrumentes, insumos yfo
medios fisicos que suministrara y/o emplearan para efectos de las pruebas:

¢ Contrastacion entre los equipos recibidos y el detalle de las especificaciones
técnicas incluidas en la propuesta adjudicada.

s Constatacién de la instalacién y prueba operativa de los equipos por parte del
Contratista en presencia del Comité de Recepcion.

¢ Verificacion del kilometraje de entrega de la Ambulancia, no siendo mayor a 500
Km., certificado con escaner automotriz valido por el especialista del contratista, en
presencia del Comité.

1.8.4. Consideraciones para la emisién de la conformidad de la ambulancia y su
equipamiento:

s Entrega del Programa de Mantenimiento Preventivo de la Ambulancia (Vehiculo y
Equipamiento de la Cabina Médica).

» Constancia de conformidad de las capacitaciones brindadas {Modo Usuario y Modo
Téchico).

* Constancia de que la ambulancia y su equipamiento médico se encuentren
correctamente identificados (verificacion def listado del equipamiento contenido en
la cabina médica).

¢ Cerlificado de conformidad de modificacion, montaje y fabricacion de acuerdo al Art.
78 del D.S. 021-2020 del MTC (Obligaciones de las entidades certificadoras para
emitir certificados de conformidad de vehiculos).

« Constancia de la Ejecucion de los Protocolos de Prueba y Capacitacion en los
Resultados de los mismos.

» Entrega del “CERTIFICADO DE GARANTIA” con la vigencia requerida y/u ofertada
por el contratista, por cada unidad.
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» Entrega del Programa de Mantenimiento y Prestaciones Accesorias, segun la
vigencia minima requerida 6 mayor periodo, segan Propuesta del Contratista.

« Declaracién Unica de Aduanas (DUA), otorgado por la SUNAT que indigque marca,
modelo y ndmero de serie del equipo ofertado. La fecha de fabricacion del equipo
médico debera ser del afio 2025.

s Copia simple del REGISTRO SANITARIC ¢ CERTIFICADO DE REGISTRO
SANITARIQ, vigente, para los Equipos de la Cabina Médica de las Ambulancias,
Componentes y Accesorios que lo requieran segun Normativa Vigente de Ia
DIGEMID.

» El contratista debera presentar, al momento de la entrega de fa ambulancia y su
equipamiento, un (01) manual de usuario y un {01} manual técnico (opcional); en
caso estar en idioma distinto al castellano deberd de contar con la traduccion
respectiva certificada. Los manuales no deberan tener marca, anotacion o selio que
dificulte su lectura. Los cuales seran entregados al usuario y al area técnica.

+ Al momento de la enfrega de la ambulancia y su equipamiento, debera eniregar un
(01) Manual de Usuario y un (01) Manual Técnico; en caso estar en idioma distinto
al castellano debera de contar con la traduccidn respectiva certificada. Los
manuales no deberan tener marca, anotacién o sello que dificulte su lectura. Los
cuales seran entregados al usuario y al area técnica.

» Plano de Montaje de la Cabina Médica y Diagrama Unifilar del Sistema Eiéctrico,
Sistema de Climatizacion, Ventilacion y Extraccion de Aire, Suministro de Oxigeno
y Otros. Debiendo entregarse un impreso a Full Color y en Formato Digital.

+ Un (01) CD de Video de Capacitacion de Gperacion a Modo Usuario.

e Un (01) CD de Video de Capacitacion de Operacidén a Modo Técnico.

¢ Copia simple de Certificacion de seguridad eléctrica: EN 60601-1-IEC 601-1 o
similares, UL, AAMI, NFPA, CSA o equivalente, plenamente demostrada en
catalogo del fabricante u otro documento. Podra presentarse en vez de la copia de
la certificacion, una Declaracion Jurada suscrita por el fabricante del equipo que se
oferta, imediante la cual se acredite que dicho equipo ofertado cumple con los
estandares internacionales de seguridad eléctrica. Ello, sin perjuicio de la
fiscalizacién posterior que pueda realizar la Entidad del cumplimiento de los
referidos estandares.

+ Carta fianza para el cumplimiento de las garantias y prestaciones accesorias.

NOTA: Los documentos a entregar deberin ser originales o copias legalizadas
segtn corresponda. En caso sean copias, estas deberan ser legibles.

14 e

1.9. Forma de Pago:

La Entidad realizara el pago de la contraprestacion pactada a favor del confratista en PAGO
UNICO, dentro de los diez (10) dias calendarios siguientes de otorgada la conformidad,
siempre que se verifiguen las condiciones establecidas en el contrato para ello, bajo
responsabilidad del funcionario competente.

Para efectos del pago de la contraprestacion ejecutada por el contratista, 1a Entidad debe
contar con la siguiente documentacion:

= Recepcidn del responsable de la Unidad de Almacén de la Direccién Regional de
Salud Huancavelica.

= Acta de Conformidad por parte del Comité de Recepcidn.

= Guia de Remision y Factura (En las cuales se deberan consignar la Marca, Modelo
y Serie).

1.10. Responsabilidad por Vicios Ocultos:
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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 to dispuesto por los
articulos 40 de la Ley de Contrataciones del Estado y 173 de su Reglamento.

La responsabilidad del contratista por posibles vicios ocultos sera de 02 (dos) afios contados
a partir de la conformidad otorgada por la DIRESA - Huancavelica.

A1 Requisitos:

El postor debe acreditar un monto MIiNIMO facturado acumulado equivalente a:

= Para Ambulancia Urbana Tipo ill: El monto: 2'000,000.00
Por la venta de bienes iguales o similares al objeto de la convocatoria, durante los
cinco (5) 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, segtn
corresponda.

* Se consideran bienes similares a los siguientes; Ambulancias Urbanas Tipo I, Il y III.

Acreditacién:

Copia simple de contratos u 6rdenes de compra, y su respectiva conformidad por la venta
o suministro efectuados; o comprobantes de pago cuya cancelacién se acredite
documental y fehacientemente, con BOUCHER DE DEPOSITO, REPORTE DE ESTADO
DE CUENTA, CANCELACION EN EL DOCUMENTO, 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 contratacién; de lo contrario, se
asumira que los comprobantes acreditan contrataciones independientes, en cuyo caso
solo se considerard, para la evaluacion, las diez (10) primeras contrataciones referidas a
la Experiencia del Postor.

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

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

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
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de suscripcion del confrato, de emisiéon de la orden de compra o de cancelacion del
comprobante de pago, segln corresponda.

IMPORTANTE:

= En el caso de consorcios, solo se considera la experiencia de aquellos
integrantes que ejecutan conjuntamente el objeto materia de la convocatoria,
previamente ponderada, conforme a la Directiva “Participaciéon de Proveedores
en Consorcio en las Contrataciones del Estado”.

=~ Las consultas y observaciones no deben emplearse para formular pretensiones
que desnaturalicen la decisién de compra adoptada por la entidad. Si como
resultado de una consulta u observacién debe modificarse el requerimiento,
debe solicitarse la autorizacion del area usuaria y remitir dicha autorizacién a la
dependencia que aprobo el expediente de contratacién, para su aprobacién, de
conformidad con el articulo 51 del Reglamento.

« Los requisitos de calificacion determinan si los postores cuentan con las
capacidades necesarias para ejecutar el contrato, lo que debe ser acreditado
documentariamente, y no mediante declaracion jurada.

= El cumplimiento de las especificaciones técnicas se realiza mediante la
presentaciéon de una declaracion jurada. De ser el caso, adicionalmente Ia
Entidad puede solicitar documentacion que acredite el cumplimiento de algin
componente de las caracteristicas y/o requisitos funcionales. Para dicho efecto,
consignara de manera detallada los documentos que deben presentar los
postores en la seccion de las bases.

AMBULANCIAS RURAL TIPO Il

1. ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS DE AMBULANCIA RURAL TIPO II

DIRECCION REGIONAL DE SALUD HUANCAVELICA

CNICAS

FAMILIA VEHICULOS

DENOMINACION ESTANDARIZADA DEL

EQUIPAMIENTO EN SALUD AMBULANCIA RURAL TIPO Il

CODIGO DEL BIEN V-002

ANO MODELO MiNIMO 2025

VEHICULO ORIGINAL DE FABRICA DISENADO PARA EL TRANSPORTE O
TRASLADO SEGURC DE PACIENTES EN ESTADO CRITICO, PERSONAS
ENFERMAS O HERIDAS CON AIRE ACONDICIONADO DE ALTA POTENCIA
A01 | QUE VELA EL BIENESTAR Y 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.

A. DESCRIPCION
FUNCIONAL
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AQ2

LOS REQUISITOS Y CARACTERISTICAS TECNICAS QUE DEBEN CUMPLIR
LOS VEHICULOS PARA QUE INGRESEN, SE REGISTREN, TRANSITEN,
OPEREN Y SE RETIREN DEL SISTEMA NACIONAL DE TRANSPORTE
ESTAN ESTABLECIDOS EN EL D.S. N° 058-2003-MTC MODIFICADO POR
DECRETOS SUPREMOCS N° 005-2004-MTC, 014-2004- MTC, 035-2004-MTC,
002-2005-MTC, 012-2005-MTC, 017-2005-MTC, 008-2008-MTC, 012 2006-
MTC Y

023-2006-MTC.

A03

LAS CARACTERISTICAS TECNICAS MINIMAS QUE DEBERAN CUMPLIR
LAS AMBULANGIAS ESTAN ESTIPULADAS EN NORMA N.T.S. N° 051-
MINSAJOGDN-V .01 APROBADA CON RM. N° 953-2006-MINSA Y SU
MODIFICATORIA EN LA R.M. N° 830-2012/MINSA , DIRECTIVA N° 002-2006-
MTC/15 APROBADA CON R.0O. N° 4848-2006-MTC/15 ; ASIMISMO SE HA DE
TOMAR EN CUENTA EL D.S. N° 058-2003-MTC REGLAMENTO NACIONAL
DE VEHICULOS, DS-N° 026-2006 LIMITES PERMISIBLES PARA
VEHICULOS NUEVOS QUE SE INCORPOREN A NUESTRO PARQUE
AUTOMOTOR, R.D. N° 1573-2002-MTC-15 EMISION DE CERTIFICADOS DE
C[(_:DNFORMIDAD: AUTORIZACION, PROCEDIMIENTOS Y REQUISITOS
TECNICOS.

BO1

ANO MODELO:; COMO MINIMO 2025

B02

CONDICION: NUEVA

B03

CARROCERIA DE VEHICULO: ORIGINAL DE FABRICA TIPO PANEL O
CARROZADO SOBRE VEHICULO DE CARGA, ENSAMBLADA EN FORMA
CONJUNTA CON EL CHASIS O CARRQOCERIA DEL TIPO COMPACTA O
CARROCERIA SOBRE VEHICULO DE CARGA, SISTEMA DE SUSPENSION,
SISTEMA ELECTRICO Y SISTEMA DE FRENOS POR EL MISMO
FABRICANTE.

Bo4

ALTURA: ALTURA MINIMA AL SUELO: NO MENOR A 20 CM.

C. COMPONENTE AUTMOTRIZ

MOTOR

Co1

MOTOR: 04 CILINDROS EN LINEA CON TURBO DIESEL, TURBO
INTERCOOLER O BI TURBO INTERCOOLER

coz

POTENCIA: NO MENOS DE 110 HP.

co3

CILINDRADA: MINIMO 2300 C.C

co4

COMBUSTIBLE: DIESEL

Co5

NORMA DE EMISIONES: MINIMO EURO Iv

SISTEMA DE ALIMENTACION (ADMISION DE COMBUSTIBLE)

SISTEMA DE INYECCION ES EL ENCARGADO DE DOSIFICAR Y DAR
PRESION AL COMBUSTIBLE PARA QUE LLEGUE A LOS CILINDROS POR

Ccos INYECCION DIRECTA O POR COMMON RAIL. PRESENTAR DECLARACION
| JURADA DE FIEL CUMPLIMIENTO.

SISTEMA DE REFRIGERACION
ENFRIADO POR LIQUIDO DE REFRIGERANTE QUE CUMPLE LA FUNCION
DE ELIMINAR EL CALOR GENERADO EN EL MOTOR Y POR OTRO LADO

CO07 | MANTENERLO A LA TEMPERATURA IDEAL PARA QUE LOS LUBRICANTES
NO PIERDAN SUS CARACTERISTICAS. PRESENTAR DECLARACION
JURADA DE FIEL CUMPLIMIENTO.

SISTEMA DE LUBRICACION
SU FUNCION PRINCIPAL ES EVITAR EL DESGASTE DE LOS ELEMENTOS

C08 | DEL MOTOR DEBIDO A SU CONTINUO ROZAMIENTO. PRESENTAR
DECLARACION JURADA DE FIEL CUMPLIMIENTO.,

SISTEMA DE TRANSMISION

cog | TRACCION: POSTERIOR, 4X4 TRACION PERMANENTE EN UN EJE DE
RUEDAS

€10 | TRANSMISION: MECANICA

c11 | NUMERO DE VELOCIDADES: CINCO (05) VELOCIDADES HACIA

DELANTE COMO MINIMO, MAS UNO (01) RETROCESO.

SISTEMA DE DIRECCION:

Ci2

HIDRAULICA, SERVO ASISTIDO O ASISTIDO ELECTRICAMENTE,
ELECTROMECANICA ASISTIDA O ASISTENCIA ELECTROHIDRAULICA
VARIABLE
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c13

TIMON: LADO IZQUIERDO, ORIGINAL DE FABRICA

SISTE

MA DE FRENOS:

C14

TIPO HIDRAULICO (ABS) O DE UNA MEJOR TECNOLOGIA.

C15

FRENOS DELANTEROS: DISCOS VENTILADOS.
FRENQOS POSTERIORES: DISCOS SOLIDOS O TAMBORAS.

c16

FRENO DE ESTACIONAMIENTO O DE EMERGENCIA.

SISTE

MA DE SUSPENSION:

SUSPENSION DELANTERA: INDEPENDIENTE, CON RESORTES O

C17 | BARRA DE TORSION (ESPECIFICAR EL QUE OFRECEN)

c1g | SUSPENSION POSTERIOR: EJE RIGIDO O INDEPENDIENTE, CON
MUELLES SEMI-ELIPTICOS (ESPECIFICAR EL QUE OFRECEN),

19 | AMORTIGUADORES DELANTEROS Y POSTERIORES: CON GAS O SOLO
HIDRAULICOS (ESPECIFICAR EL QUE OFRECEN).

RUEDAS Y NEUMATICOS:

C20 | DIAMETRO DEL ARO: DE ACERO NO MENOR DE 17 PULGADAS

a1 | TIPO DE NEUMATICOS: RADIALES AT DE TAMANO NO MENOR A 215/65
R17

C22 | MATERIAL DE ARO: DE ALEACION O ACERO
LLANTA DE REPUESTO: LLANTA CON ARO CON IGUALES

C23 | CARACTERISTICAS A LAS SOLICITADAS, UBICADA EN LA PARTE
EXTERIOR DE LA CABINA MEDICA CON SEGURO INCORPORADO.

SISTEMA ELECTRICO:

C24 | BATERIAS 12 VOLTIOS, SELLADAS DE LIBRE MANTENIMIENTO.

C25 | FAROS DELANTEROS: LED O HALOGENOS DE ALTA Y BAJA

C26 | FAROS POSTERIORES: LED O HALOGENOS
SISTEMA DE CARGA: ALTERNADOR DE 12V/80 A O MAYOR. DE FABRICA.

a7 | CON CAPACIDAD QUE GARANTICE EL FUNCIONAMIENTO DE TODOS LOS
EQUIPOS QUE SERAN INSTALADOS EN LA CABINA DE ATENCION
MEDICA.
EL SISTEMA ELECTRONICO DE LOS COMPONENTES DEBERA SER

C28 | INMUNES A LAS INTERFERENCIAS DERIVADAS POR EL ACCIONAMIENTO
DEL RADIO TRASMISOR.

ESCAPE
ESCAPE DE GASES: LA EXPULSION DE LOS GASES DE COMBUSTION
DEBEN ESTAR UBICADOS DE TAL FORMA QUE NO INGRESEN A LA

C29 | CABINA MEDICA CUANDO TENGAN LAS PUERTAS ABIERTAS Y EN

DIRECCION CONTRARIA A LA TOMA DE AIRE ACONDICIONADO O
DUCTOS DE VENTILACION.

P

CAPACIDAD DE CARGA Y PESOS

C30

CAPACIDAD DE CARGA (CARGA UTIL DE LA UNIDAD MENOS EL PESO
DE LA CABINA TOTALMENTE EQUIPADA): CARGA MAXIMA QUE PUEDE
TRANSPORTAR UN VEHICULO (PERSONAS) SIN QUE EXCEDA EL PESO
BRUTO VEHICULAR INDICADO POR EL FABRICANTE Y/O PROVEEDOR DE
LA UNIDAD.

CH

PESO BRUTO VEHICULAR (PBV): PESO TOTAL DEL VERICULO
DETERMINADO POR EL FABRICANTE, QUE INCLUYE LA TARA DEL
VEHICULO MAS LA CARGA UTIL CON LA CABINA DE ATENCION
TOTALMENTE EQUIPADA, PASAJEROS Y COMBUSTIBLE.

c32

PESO NETO: PESO EN VACIO DEL VEHICULO DETERMINADO POR EL
FABRICANTE INCLUYENDO LA CABINA DE ATENCION TOTALMENTE
EQUIPADA.

D.COMPONENTES DE LA
CABINA DE CONDUCCION

DISENO DE LA CABINA DE CONDUCCION

Do1

DISENO: CABINA SIMPLE DE FABRICA, COMPARTIMIENTO SEPARADO
CON LA CABINA DE ATENCION MEDICA, COMUNICADAS ENTRE SI POR
VENTANAS FIJAS HERMETICAS. LA AMBULANCIA TENDRA INSTALADO
UN [INTERCOMUNICADOR DE MANOS LIBRES QUE PERMITE LA
COMUNICACION (AUDITIVA Y VISUAL) ENTRE LA CABINA DE
CONDUCCION Y LA CABINA MEDICA. ESPECIFICAR

INTERCOMUNICADOR A INSTALAR.
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COMPONENTE DE LA CABINA DE CONDUCCION

ASIENTOS DELANTEROS: ) DOS (02) TIPO BUTACA CON ESPALDAR
REGULABLE SEPARADOS  (PILOTO/PASAJERO), ERGONOMICOS
D02 | ORIGINAL DE FABRICA. O Il) UNO (01) TIPO BUTACA CON ESPALDAR
REGULABLE SEPARADOS PARA PILOTO, ERGONOMICO ORIGINAL DE
FABRICA; Y TIPO BANCA PARA EL COPILOTO, ORIGINAL DE FABRICA.

CINTURONES DE SEGURIDAD: DOS (02) PARA CONDUCTOR Y
PASAJERO, ORIGINALES DE USO AUTOMOTRIZ DE TRES PUNTOS.

Do3

004 | SISTEMA DE SEGURIDAD: JAULA ANTIVUELCO CERTIFICADA

AIRBAG: DOS (02) COMO MINIMO, INSTALADAS TANTO PARA PILOTO Y

D05 | copiLOTO

D06 | ELEVANULAS: ELECTRICOS

SISTEMA DE AUDIO: RADIO AM/FM/USB/BLUETOOTH CON DOS
PARLANTES O MAS.

APERTURA DE PUERTAS: CON ACCIONAMIENTO ELECTRICO
CENTRALIZADO

SISTEMA CAMARA DE RETROCESO: 01 EQUIPO DE VIDEOQ CON CAMARA
D09 | DE RETROCESO EL CUAL DEBERA SER INSTALADO EN EL INTERIOR DE
LA CABINA DE CONDUCCION.

EQUIPO DE COMUNICACION: 01 EQUIPO DE RADIOCOMUNICACION
MOWVIL VHF DE 45 WATTS SINTONIZADO CON LA CENTRAL DE SU BASE
DE OPERACIONES (INCLUYE LA COMUNICACION PORTATIL DE 02
HANDYS).

EQUIPO DE COMUNICACION: 01 EQUIPO DE RADIOCOMUNICACION
D11 | MOVIL HF, ANTENA SINTONIZADA CON LA CENTRAL DE SU BASE DE
OPERACIONES.

SISTEMA DE CLIMATIZACION

SISTEMA DE AIRE ACONDICIONADO: Sistema de Climatizacion de
D12 | Calefaccion, Ventifacion y Aire Acondicionado, con Aire Recirculado,
independiente de la Cabina de Atencion Médica.

TABLERO DE INSTRUMENTOS DE LA CABINA DE CONDUCCION

D13 | VELOCIMETRO CON ODOMETRO EN KM.

D14 | TACOMETRO

D15 | MEDIDOR DE NIVEL DE COMBUSTIBLE

D16 | MEDIDOR DE TEMPERATURA O LUZ DE TESTIGO DE TEMPERATURA
D17 | MEDIDOR O LUZ TESTIGO DE PRESION DE ACEITE.

D18 | MEDIDOR O LUZ TESTIGO DE CARGA DE BATERIA.

D19 | INDICADOR DE LUCES DIRECCIONALES

PARACHOQUES

p2o | PARACHOQUES DELANTERO SIN FILOS ANGULARES CORTANTES, QUE
NO EXCEDAN EL ANCHO DEL VEHICULO.

PARACHQQUES POSTERIOR SIN FILOS ANGULARES CORTANTES, QUE

NO EXCEDAN EL ANCHO DEL VEHICULO.

CABINA DE ATENCION MEDICA

LA CABINA DEBERA CONTAR CON ADECUADA CALIDAD EN SUS
ACABADOS Y CONTARA CON UN ESPACIO FARA ALOJAR COMO
MINIMO A UN (01) PACIENTE EN CAMILLA Y AL PERSONAL DE
EC1 | ATENCION (02) SENTADOS, CON LA SUFICIENTE LIBERTAD PARA

D07

Dog

D10

D21

E. COMPONENTES DE LA REALIZAR MANIOBRAS QUE SE REQUIEREN PARA LA ATENCION DEL
CABINA MEDICA PACIENTE. DEBE SER HERMETICA AL INGRESO DE LIQUIDOS Y
RUIDOS.

DIMENSIONES INTERNAS {(NORMA LLEGAL R.M. N° 953- 2006/MINSA),

E0Z2 | LARGO: NO MENCR DE 190 CM.
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E03 | ANCHO: NO MENOR DE 130 CM.

ALTO: NO MENOR DE 120 CM. (ALTURA MEDIDA EN AREA DE UBICACION
DE LA BUTACA DE LA PERSONA QUE ASISTE)

EL POSTOR DEBERA INDICAR DE MANERA PRECISA LAS MEDIDAS DE
E05 | LA CABINA DE ATENCION MEDICA OFERTADA, INCLUIR UN GRAFICO DE
LAS DIMENSIONES.

E04

DIMENSIONES ESTRUCTURALES DE LA CABINA DE ATENCION MEDICA

ESTRUCTURA Y ENVOLVENTES: EL DISENO DEBERA RESPETAR EL
PERFIL AERODINAMICO DEL VEHICULO, CENTRO DE GRAVEDAD Y
EQUILIBRIO. LA SUSPENSION DEBERA ESTAR GARANTIZADA Y ACORDE
A LAS DIMENSIONES Y PESO DE LA CABINA SANITARIA; DEBIENDO
CUMPLIR CON LOS ESTANDARES Y ACREDITACIONES DE CALIDAD Y
SEGURIDAD INTERNACIONAL Y/O NACIONAL. =
PARED INTERNA: DEBE ESTAR RECUBIERTO CON MATERIAL
SINTETICO, CON UN RETARDO AL FUEGO, COMC MINIMO DE 100
E07 | MM/MIN, DE ALTO IMPACTO, COMPLETAMENTE LISO, SIN
POROSIDADES, IMPERMEABLE, LAVABLE, UNIFORME Y CONTINUA DE
COLOR CLARO.

PUERTA DE ACCESO: LA CABINA DE ATENCION MEDICA DEBE TENER 2
PUERTAS TRASERAS VERTICALES DE CIERRE HERMETICO Y UNA
PUERTA LATERAL. CON VENTANA - VIDRIO TEMPLADRO. CON MEDIDAS
EO8 | DE ACUERDO A CADA FABRICANTE QUE PERMITAN EL INGRESO Y
SALIDA DE MANERA COMODA PARA EL PACIENTE Y EL PERSONAL
ASISTENCIAL. ESPECIFICAR MEDIDAS DE LA PUERTA DE ACCESO
OFERTADA.

SUPERFICIE INTERIOR: NO DEBE PRESENTAR ARISTAS SALIENTES, NI
CORTANTES, RECUBIERTO CON MATERIAL IMPERMEABLE, LAVABLES,
E0% | RETARDANTES DEL FUEGO, ANTIPARASITO, ANTI HONGO Y QUE NO
SEA AFECTADO POR LOS DESINFECTANTES DE USO HABITUAL.
INDICAR Y PRECISAR MEDIANTE FOTOGRAFIAS U OTROS.

PISO: DE MATERIAL SINTETICO, PLANO, RETARDANTE AL FUEGO,
LAVABLE, SIN OBSTACULOS NI DEFORMACIONES, ANTIDESLIZANTE,
E10 | RESISTENTE AL DESGASTE, CON RECUBRIMIENTO FINAL DE UNA SOLA
PIEZA, SIN COSTURAS, SIN UNIONES. INDICAR Y PRECISAR MEDIANTE
FOTOGRAFIAS U OTROS.

CAMILLA INSTALADA SOBRE EL PISO DEL VEHICULO EN EL ESPACIO
LIBRE AL LADO DEL MUEBLE DE GAVETAS. CON DOBLE SISTEMA DE
FIJACION: UNO DIRECTAMENTE AL PISO Y OTRO VERTICAL DE TOMA
LATERAL A LA CAMILLA: SU DESPLAZAMIENTO DEBERA SER LINEAL Y
DIRECTO SIN OBSTACULOS NI SISTEMA DE RIELES. ESPACIO LIBRE NO
MENOR DE 0.30 M ENTRE LA CAMILLA Y EL LUGAR DONDE SE SIENTE EL
PERSONAL ASISTENCIAL. PRECISAR UBICACION SEGUN DISENO
) OFERTADO. ]

EQUIPOS INSTALADOS DE MANERA SEGURA, CON DISPOSITIVOS ANTI
VIBRATORIOS DE FACIL ACCESO Y MANIPULACION; QUE PERMITAN UN
BLOQUEQ Y DESBLOQUEQ INMEDIATO PARA SER RETIRADOS DEL
VEHICULQ EN CASO DE NECESIDAD DE USO FUERA DE EL, DE
PREFERENCIA DISENADO ESPECIALMENTE PARA CADA EQUIPO.
INDICAR Y PRECISAR MEDIANTE DIAGRAMAS Y FOTOGRAFIAS.
SISTEMAS DE PROTECCION: SISTEMAS DE SEGURIDAD (JAULA
ANTIVUELCO CERTIFICADA) Y PROTECCION; QUE GARANTICE LA
E13 | INTEGRIDAD DE LOS PASAJEROS EN CASO DE VUELCO. INDICAR Y
PRECISAR MEDIANTE DIAGRAMAS Y FOTOGRAFIAS LA ESTRUCTURA DE
LA CABINA MEDICA.

SENALETICA EN EXTERIORES: COLORES, DISENOS, DISTINTIVOS,
ACORDE A LA NORMA N.T.S. N° 051-MINSA/OGDN-V.01 Y A LOS
SOLICITADOS POR LA INSTITUCION; EL DISENO DE LOGOTIPO
INSTITUCIONAL SERA PROPORCIONADO POR LA ENTIDAD
OPORTUNAMENTE AL PROPONENTE ADJUDICADO. DERERA UTILIZAR
PINTURA SINTETICA REFLECTIVA PARA ESTOS FINES.

E06

Efi1

E12
E. COMPONENTES DE LA
CABINA MEDICA

Ei4
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SISTEMA DE OXIGENO MEDICINAL: DOS (2) TOMAS EMPOTRADAS
MINIMO, UNA CERCANA A 1A CABECERA DEL PACIENTE Y OTRA DE
EMERGENCIA, CON UN COMPARTIMIENTO ADAPTADO, CON PUERTA
PLEGABLE, CON SISTEMA DE FIJACION VERTICAL, PARA ALOJAR UN (01)
BALON DE OXIGENO MEDICINAL DE ALUMINIO TIPO M150 COMO MINIMO,
E15 | SIN PERDIDA DE SUMINISTRO CON SUS ACCESCRIOS DE USO
MEDICINAL  (TRASVASADOR CON  MANOMETRO, MANIFOLD,
REGULADOR, FLUXOMETROS, VALVULAS, CONECTORES Y
MANGUERAS) DEBIDAMENTE INSTALADOS. INCLUIR BALON DE
OXIGENO. PRESENTAR UN DIAGRAMA DE INSTALACION Y
FUNCIONAMIENTO DEL SISTEMA DE OXIGENO MEDICINAL.

A NIVEL DEL TECHO, TENDRA INSTALADO UN PASAMANO (MATERIAL:
ALUMINIO INDUSTRIAL) Y DISPOSITIVO PORTA SUERC (MATERIAL:
ACERO INOXIDABLE) CON DESPLAZAMIENTO PARALELO RESPECTO A
LA CAMILLA PORTATIL ¥ SOPORTE PARA LA BOMBA DE INFUSION.
MOSTRAR EVIDENCIA DE LO SOLICITADC MEDIANTE FOTOGRAFIAS U
OTROS.

VENTANAS DE VIDRIOS TEMPLADOS Y PAVONADOS. INDICAR O
PRECISAR MEDIANTE DIAGRAMAS O FOTOGRAFIAS.

g4g | SISTEMAS ADICIONALES DE SEGURIDAD: EXTINTORES Y PASAMANOS
SOBRE LAS PUERTAS E INTERIOR DE LA CABINA MEDICA.

E16

E17

AISLAMIENTO PARA EVITAR EL RUIDO

TIPO DE AISLAMIENTO: TERMICO Y ACUSTICO EN PARED INTERNA,
RETARDANTE AL FUEGO

RUIDO INTERNO HASTA UN MAXIMO DE 80 DECIBELES EN CABINA DE
ATENCION EN TODO MOMENTO (R.M. N° 830-2012/MINSA)

SISTEMA ELECTRICO DE LA CABINA DE ATENCION MEDICA

E19

E20

SISTEMA ELECTRICO: TOTALMENTE INDEPENDIENTE DEL VEHICULO

E21 BASE CON BATERIA

BATERIA: DE 12 VDC / 100 AMP-HR. COMO MINIMO, DE CICLO
PROFUNDO, CONECTADA AL SISTEMA DE CARGA DE LA UNIDAD MOVIL.

TABLERO: TABLERO DE FUSIBLES DE FACIL ACCESO. CADA CIRCUITO
DEBE SER INDEPENDIENTE, TENER SU PROPIA PROTECCION Y CODIGO
DE IDENTIFICACION. (LEYENDA) PRESENTAR DIAGRAMA O PLANC DEL
SISTEMA ELECTRICO SOLICITADO.

CONVERTIDOR: UN CONVERTIDOR DE ONDA SENOIDAL PURA
12VDC/220VAC, POTENCIA 2000 WATTS DE FABRICA MINIMO.
TOMACORRIENTES: CUATRO (04) UNIDADES DE 220 VAC Y CUATRO (04)
UNIDADES DE 12 VDC, PARA LOS EQUIPOS INSTALADOS. LOS
TOMACORRIENTES DE DIFERENTES TENSIONES NO DEBEN SER
INTERCAMBIABLES. UN TOMACORRIENTE CON CONEXION EXTERNA
QUE PERMITA LA CARGA DE LOS EQUIPOS Y BATERIAS DESDE UNA
FUENTE 220V.

CABLE DE ALIMENTACION DE 12 VDC, CANALIZADO, PROTEGIDO Y CON
E26 | AISLAMIENTO ELECTRICO QUE EVITE LA FILTRACION DE AGUA,
RESISTENTE A LA IGNICION Y LIBRE DE HALOGENOS.

CABLE VULCANIZADO DE 30 MTS., CON SUS CONECTORES ADAPTADOS
E27 | ¥ CON SISTEMA PARA ENROLLARLO O RECOGERLO PARA LA TOMA
DOMICILIARIA HACIA LA AMBULANCIA 220 VAC.

LA INSTALACION ELECTRICA NO DEBE SER COMPARTIDA CON LA DE
GASES NI ATRAVESAR SUS CONDUCTOS.

TODOS LOS CONDUCTOS PARA INSTALACION DE GASES DEBEN SER
VENTILADOS Y ACCESIBLES. LA INSTALACION DE GASES NO DEBE SER
COMPARTIDA CON LA ELECTRICA. LAS TOMAS NO DEBEN ESTAR A
MENOS DE 30 CM DEL TOMACORRIENTE.

ILUMINACION INTERIOR LUZ BLANCA, INDEPENDIENTE, MINIMO 04
LAMPARAS, INTENSIDAD FIJA O VARIABLE, INTERRUPCION INDIVIDUAL.
PROMEDIO SUPERIOR DE ILUMINACION 500 LUX MEDIDOS A UN (01)
METRO. 01 LAMPARA DE APROXIMACION A LA CAMILLA, AL MOMENTO
DE_ ABRIRSE LAS PUERTAS POSTERIORES DE LA CABINA DE ATENCION
MEDICA.

SISTEMA DE CLIMATIZACION

E22

E23

E24

* E25

E28

E29

E30
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E31 | INDEPENDIENTE DE LA CABINA DE CONDUCCION

SISTEMA DE AIRE ACONDICIONADO Y CALEFACCION DE FABRICA,
ADECUADO PARA CABINA DE ATENCION MEDICA, QUE INCLUYA UN
E32 | SISTEMA DE RENOVACION DE AIRE CON FILTRO HEPA, CON
EXTRACTOR DE AIRE. MOSTRAR FOTOGRAFIAS O DIAGRAMAS DE LO
SOLICITADO.

MOBILIARIO INCORPORADO A LA CABINA DE ATENCION MEDICA

UN (01) GABINETE EMPOTRADO Y SUJETO AL INTERIOR DEL VEHICULO
COLOCADA DE EXTREMO A EXTREMO EN LADO IZQUIERDO DE LA
UNIDAD CON ESTANTERIA EN MATERIAL SINTETICO O ALUMINIO CON
RECUBRIMIENTO SINTETICO, DE ALTO IMPACTO, COMPLETAMENTE
LISO, SIN POROSIDADES, RIGIDO, IMPERMEABLE DE FACIL LAVADO Y
E33 | DESINFECCION, NO MAYOR 0.30 MTS. DE ANCHO, CON BORDES
EXTERIORES ROMOS O REDONDEADOS, PARA GUARDAR
ORDENADAMENTE EQUIPOS MEDICOS, MEDICAMENTOS E INSUMOS.
CON PUERTAS TRANSFARENTES, RESISTENTE A LOS GOLPES,
PRESENTAR FOTOGRAFIAS, DIAGRAMAS Y PLANOS SEGUN LO
OFERTADO.
UN (01) GABINETE-ASIENTO, LONGITUDINAL TIPO CAJON, UBICADO AL
LADO OPUESTQ DE LA CAMILLA, (LADO DERECHQ) CON COLCHONETA
CON CAPACIDAD PARA TRANSPORTAR UN PACIENTE ACOSTADO ©
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
BORDES EXTERIORES ROMOS O REDONDEADOS Y CON UN ANCHO NO
MAYOR A 0.30M. (LA TABLA DE INMOVILIZACION ESTARA UBICADA DE
ACUERDO AL DISENO DE CADA FABRICANTE). PRESENTAR
FOTOGRAFIAS, DIAGRAMAS Y PLANGS SEGUN LO OFERTADO.
ASIENTO BUTACA TIPO AUTOMOTRIZ ABATIBLE, GIRATORIO, CON
SEGURO DE MOVIMIENTC INSTALADO DIRECTAMENTE AL PISO DEL
VEHICULO Y A LA CABECERA DE LA CAMILLA, CON CABEZAL PARA
E35 | PERSONAL ASISTENCIAL. CINTURON DE SEGURIDAD DE TRES PUNTOS,
4 APOYQ DE CABEZA. ACOLCHADO, TAPIZ LAVABLE, ERGONOMICO,
i ESPECIFICAR CARACTERISTICAS DE LA OFERTA CON FOTOGRAFIAS Y
DIAGRAMAS.
UNA (01) LAMPARA CLINICA DE TECHO MOVIBLE Y GRADUABLE DE LUZ
E36 | BLANCA, LED O DICROICO PARA EXAMEN DEL PACIENTE. ESPECIFICAR
CARACTERISTICAS DE LA OFERTA CON FOTOGRAFIAS Y DIAGRAMAS.

E34

ACCESORIOS EXTERIORES DE AMBLANCIA .

UNA (01) BARRA DE LUCES DE TECHO TIPC BANDERA DE CUATRO
F01 | ELEMENTOS, DE L.UZ ESTROBOSCOPICA CON LEDS Y ALTAVOZ PARA
INTEMPERIE DE 100 WATTS.

b UNA (01) SIRENA ELECTRONICA DE 100 WATTS DE SALIDA CON

FO2 | MEGAFONO, DOS TONOS COMO MINIMO Y FUNCION DE MANOS LIBRES.
Fos | SEIS  (06)  DISPOSITVOS DE  LUCES  PERIMETRALES
ESTROBOSCOPICAS.
Foqa | DOS (02) FAROS DE LUZ HALOGENA O LED MULTIDIRECCIONAL,
F. ACCESORIOS Y INSTALADOS A AMBOS LADOS DE LA CABINA MEDICA.

HERRAMIENTAS

FO5 | DOS (02) FAROS ANTINIEBLA DELANTEROS DE MINIMO 100 WATTS C/U.
F06 | UN (01) JUEGO DE TRIANGULOS DE PELIGRO

ACCESORICS INTERIOR

DOS (02) EXTINTORES: (01) EXTINTOR DE PQS Y UN (01) EXTINTOR DE
FO7 | C02; RECARGABLES DE 2 KILOS COMO MINIMO, CON SISTEMA DE
ANCLAJE AUTOMOTRIZ DE FACIL RETIRO Y MANIPULACION.

MICAS ANTIHIMPACTO PARA VENTANAS LATERALES Y POSTERIORES
CON ESPESOR NO MENOR DE 12 MICRAS.

HERRAMIENTAS BASICAS
F08 | UNA GATA TIPO LAGARTO HIDRAULICA DE 3 TN.

FO8
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UN CABLE DE REMOLQUE TIPO ESLINGA CON DISTANCIA NO MENOR DE
F10 | 3 METROS Y GROSOR QUE GARANTICE EL ADECUADO REMOLQUE DEL
VEHICULO OFERTADO.

F11 | UN CABLE DE EMERGENCIA DE BATERIA.

F12 UN FARO DE LUZ PORTATIL CON ALIMENTACION DESDE EL
ENCENDEDOR.

F13 | LLAVE DE RUEDAS EN CRUZ.
F14 | DESARMADOR PLANO 10 PULGADAS

F15 | DESARMADOR ESTRELLA 10 PULGADAS

UN JUEGO DE LLAVES MIXTAS PARA MECANICA DE 8 MM A 19 MM. DIEZ

(10) PIEZAS MINIMO, PARA UNOS EXCLUSIVO DE LA UNIDAD

UN JUEGO DE LLAVES DE DADOS PARA MECANICA CON PALANCA,

F17 | MILIMETRICAS DE 8MM A 19 MM. DIEZ (10) PIEZAS MINIMO, PARA UNOS

EXCLUSIVO DE LA UNIDAD

p1g | UNRATCHET, UNA PALANCA Y UNA EXTENSION DE DADO DE ENCASTRE
(2 TAMANOS MINIMO DE DADO).

F19 | DOS LLAVES FRANCESAS DE 8 Y 12".
F20 | DOS ALICATES: UNO DE PRESION Y UNO DE CORTE DE 8"
F21 | MEDIDOR DE PRESION DE LLANTAS.

EQUIPOS ELECTRONICOS Y DE COMUNICACION

f22 | INTERCOMUNICADOR ENTRE LA CABINA DE CONDUCCION Y CABINA

MEDICA. ESPECIFICAR CARACTERISTICAS DE LA OFERTA.
INSTALACION DEL SISTEMA DE VIDEO VIGILANCIA: EL CUAL CONTARA
CON 02 CAMARAS IMPERMEABLES ANTI VIBRATORIAS, UBICADOS DE LA
SIGUIENTE MANERA:

F16

e CAMARA 01: SE INSTALARA EN EL TECHO EXTERIOR DE LA CABINA

MEDICA, QUE PERMITA VISUALIZAR EL INGRESO DEL PACIENTE.
e CAMARA 02: SE INSTALARA EN EL TECHO DE LA PARTE DELANTERA
F23 DE LA AMBULANCIA, QUE PERMITA VISUALIZAR Y GRABAR EL
EXTERIOR MEDIANTE UNA ESTACION DE GRABACION A
RESOLUCION DE 720P POR COMPRESION H.264, QUE PERMITA EL
ALMACENAMIENTO EN UN DISCO DUROC DE ANTIVIBRACION Y
GRABACION DE TARJETA SD, CON UN ALMACENAMIENTO DE
HASTA 02 TB

SISTEMA DE MONITOREO SATELITAL (GPS): CON SERVICIO CUBIERTO
POR DOCE (12) MESES. EL POSTOR GANADOR DE LA BUENA PRO
ENTREGARA UNA DECLARACION JURADA DE COMPROMISO DE
INSTALACION DE ESTE DISPOSITIVO PREVIA A LA RECEPCION DE LA
‘ AMBULANCIA Y ACTIVACION DEL SISTEMA DE MONITOREO EN UN
PLAZO NO MAYOR DE LOS TREINTA (30) DIAS POSTERIORES DE
54 CANCELADO EL PAGQ, INCLUYENDO:

AUTORIZACION DEL PRESTADOR DE SERVICIO DE MONITOREQ.
COPIA DE HOMOLOGACION DE LOS EQUIPOS EN EL MTC.

COPIA DE QUE EL PROVEEDOR DE EQUIPOS (GPS) Y SERVICIOS ES
UN PRESTADOR INSCRITO EN EL MTC DE ACUERDO CON LA
NORMATIVA DEL TUO DE LA LEY DEL MTC.

G. GARANTIA G01 | COMO MINIMO 03 ANOS DE GARANTIA.

DOCUMENTACION A ENTREGAR

DECLARACION JURADA DE CONFORMIDAD DE MODIFICACION,
MONTAJE Y FABRICACION DE ACUERDO CON EL ART. 78 DEL D.S. 021-
i} HO1 | 2020 DEL MTC (OBLIGACIONES DE LAS ENTIDADES CERTIFICADORAS
H. DOCUMENTACION A PARA EMITIR CERTIFICADOS DE CONFORMIDAD DE VEHICULOS). SE
ENTREGAR Y OTROS ENTREGARA EN LA PRESENTACION DE LA PROPUESTA.

EN LA PRESENTACION DE LA PROPUESTA EL POSTOR ENTREGARA UNA
HO02 | DECLARACION JURADA DEL ANO MODELO DEL VEHICULO Y ANO DE
FABRICACION DEL EQUIPAMIENTO MEDICO, DONDE EL POSTOR SE
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COMPROMETE A PRESENTAR COPIA DE LA DECLARACION UNICA DE
ADUANA (DUA) AL MOMENTO DE LA ENTREGA DE LA AMBULANCIA.
PROGRAMA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO (PARA CABINA MEDICA,
EQUIPAMIENTO MEDICO Y PARTE MECANICA DE AMBULANCIA) DE
ACUERDO CON RECOMENDACIONES DEL FABRICANTE, SIN COSTO
ADICIONAL PARA LA ENTIDAD.

UN (01) MANUAL DE USUARIO Y UN (01) MANUAL TECNICO, DE
H04 | FUNCIONAMIENTO EN ESPAROL O TRADUCGION AL ESPANOL ORIGINAL
CERTIFICADO. SE ENTREGARA AL MOMENTO DE LA PROPUESTA.

UN (01) CD/DVD/USB DE VIDEO DE CAPACITACION DE OPERACION A
HO5 | MODO USUARIO Y TECNICO. SE ENTREGARA AL MOMENTO DE
PRESENTAR LA PROPUESTA

PROTOCOLO DE PRUEBAS E INSPECCION TECNICA DE AMBULANCIA RURAL

HO3

TIPO il
MODELO DE PROTOCOLO DE PRUEBA DE OPERATIVIDAD POR CADA
UNIDAD, POR INSTITUCION AUTORIZADA POR EL MINISTERIO DE
TRANSPORTES Y COMUNICACIONES, QUE INCLUYA:
- PRUEBA DE VUELCO Y DESLIZAMIENTO.
- PRUEBA DE CAPACIDAD DE CARGA MINIMA.
- PRUEBA DE SUSPENSION (EN CASO SE HAYA HECHO EL
REFORZAMIENTO).
- PRUEBA DE PESO.

Hos | - PRUEBA OPERATIVA DE LOS EQUIPOS DE RADIOCOMUNICACION

SOLICITADOS, SEGUN LAS FRECUENCIAS DEL MINISTERIO DE SALUD.

- INSTALACION DE SUMINISTRO DE OXIGENO.,

: QLIMATIZACION, VENTILACION Y EXTRACCION DE AIRE DE LA CABINA
MEDICA.

- INSTALACION DEL SISTEMA ELECTRICO, ELECTRONICO E
ILUMINACION. i

- INSTALACION Y SOPORTE DE EQUIPOS BIOMEDICOS.

- MATERIALES Y CONDICIONES FISICAS DE LA CABINA O
COMPARTIMIENTO DEL PACIENTE.

COMPROMISO DE CAPACITACION, MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y SOPORTE
TECNICO

EL CONTRATISTA DEBERA PRESENTAR UNA DECLARACION JURADA,
MEDIANTE EL CUAL SE COMPROMETE A REALIZAR UNA CAPACITACION
PARA PILOTOS Y PERSONAL DE SALUD, NO MENCR A 16 HORAS (SE
COORDINARA OPORTUNAMENTE CON EL AREA USUARIA), ASIMISMO SE
COMPROMETE A REALIZAR NUEVE (09) MANTENIMIENTOS
PREVENTIVOS COMO MINIMC DURANTE EL PERIODO DE GARANTIA, EN
CONCORDANCIA CON EL PROGRAMA DE MANTENIMIENTO
PRESENTADO (HO03), Y BRINDARA SOPORTE TECNICO PERMANENTE
DURANTE EL PRIMER Y SEGUNDO ANO DE FUNCIONAMIENTO DE LA
AMBULANCIA Y LOS EQUIPOS BIOMEDICOS. CABE PRECISAR QUE LA
CAPACITACION, LOS MANTENIMIENTOS PREVENTIVOS Y EL SOPORTE
TECNICO NO DEMANDARAN COSTO ADICIONAL A LA INSTITUCION.

& Is

HO?

DIRECCION REGIONAL DE SALUD HUANCAVELICA

FAMILIA EQUIPAMIENTO MEDICO PARA AMBULANCIA

EQUIPAMIENTO PARA LA AMBULANCIA RURAL TIPO II
(TODOS LOS EQUIPOS DEBERAN CONTAR CON DISPOSITIVOS PARA LA
INSTALACION DE MANERA SEGURA, ANTIVIBRATORIA, DE FACIL ACCESO
Y MANIPULACION, QUE PERMITA UN BLOQUEO Y DESBLOQUEO
INMEDIATO, PARA SER RETIRADO DEL VEHICULO EN CASO DE NECESIDAD
DE USO FUERA DE EL, INCLUYENDO SU IDENTIFICACION)

CODIGO DEL BIEN V-002
ANO DE FABRICACION 2025

DENOMINACION
ESTANDARIZADA DEL
EQUIPAMIENTO EN SALUD
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& M BENGMINACION DEL EQUIPO: ASPIRADOR DE SECRECIONES PORTATIL
“UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
ECUENGIA DE USO: EMERGENCIA

A. DESCRIPCION
FUNCIONAL

PARA LA ASPIRACION DE SECRECIONES Y FLUIDOS DE PACIENTES TRANSPORTADOS

EQUIPO DE ASPIRACION DE SECRECIONES PORTATIL, CON PRESION
REGULABLE DE 0 A 560 MMHG A MAS (MSNM), FRASCO DE POLICARBONATO,

MANTENIMIENTO

BO1 | v/0 POLIPROPILENO CON ESCALA DE MEDIDA DE 1L. RECIPIENTE CON
TAPA, FUNCIONAMIENTO A BATERIA
RACTERISTICAS B02 | CON FILTRO ANTIBACTERIANO
RALES B03 CAPACIDAD DE SUCCION CONTINUA DE 20LPM O MAS
B04 | CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD CONTRA REBOSE O SOBRE FLUJO.
B05 | VACUOMETRO CON REGULADOR DE POTENCIA DE SUCCION
co1 DIEZ CANULAS DE SUCCION ADULTOS
coz DIEZ CANULAS DE SUCCION PEDIATRICAS.
C03 | DIEZ CANULAS DE SUCCION NEONATAL
C04 | DIEZ FILTROS ANTIBACTERIANOS.
cos | UNO (01) FRASCO POLICARBONATO, Y/O POLIPROPILENO CON ESCALA DE
MEDIDA DE 1L., RECIPIENTE CON TAPA.
C06 | MALETA DE TRANSPORTE
SOPORTE BASE PARA EL EQUIPO, CON SISTEMA DE LIBERACION RAPIDA
C07 | QUE PERMITA UN BLOQUEO, DESBLOQUEO INMEDIATO DEL EQUIPO Y
TRANSPORTE.
D01 SISTEMA DE ALIMENTACION DE 12 VDC CON CONEXION A LA TOMA EN LA
CABINA MEDICA DE LA AMBULANCIA.
G“,LM'ENTO po2 | BATERIA RECARGABLE INCORPORADA CON AUTONOMIA MINIMA DE 60
MINUTOS COMO MINIMO.
D03 | FUNCIONAMIENTO CON RED ELECTRICA DE 220 VAC/60HZ.
E. GARANTIA Y COMO MINIMO, DOS (02) AROS DE GARANTIA Y EL MANTENIMIENTO
: EO01 PREVENTIVO DE ACUERDOQ A LA RECOMENDACION DEL FABRICANTE, SIN

COSTO ADICIONAL PARA LA ENTIDAD.

L oI TR TR

DENOMINACION DEL EQUIPO: BALON DE OXIGENO ‘
UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USQ: EMERGENCIA

A. DESCRIPCION

PARA USO EN PACIENTES QUE REQUIERAN PARA SU TRASLADO OXIGENOTERAPIA.

FUNCIONAL
BALON DE OXIGENO FIJO
Bo1 | BALON DE OXIGENO FIJO CON TRASEGADOR PARA CARGA DE OXIGENO CON
MANOMETRO PARA VALVULAS (CGA-540 - CGA-540)
B02 | CON CAPACIDAD DE ALMACENAR 8 M3 O MAS DE OXIGENO
803 | PARA SUMINISTRO DE OXIGENO DE TODAS LAS TOMAS DE LA CABINA MEDICA
DE LA AMBULANCIA.
B. MATERIAL DE ALUMINIO, INSTALADO DE MANERA VERTICAL EN LA CABINA
CARACTERISTICAS B04 | MEDICA, CON SISTEMA DE SUJECION ANTIVIBRATORIO DE FACIL ACCESO Y
GENERALES MANIPULACION.
B05 | CON VALVULA DE TIPO CGA-540
gos | CON 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.
Bo7 | TRES FLUJOMETROS DE 0 A 15 LPM, PARA LAS TOMAS DE LA CABINA MEDICA
DE LA AMBULANCIA.
B08

TRES HUMIDIFICADORES REUSABLES, ESTERILIZABLES EN AUTOCLAVE.
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DIEZ (10) MASCARILLAS CON SUS RESPECTIVOS TUBOS DE CONEXION PARA

BO9 | bACIENTE ADULTO.

B10 | DIEZ (10) MASCARILLAS CON SUS RESPECTIVOS TUBOS DE CONEXION PARA
PACIENTE PEDIATRICO.

m11 | DIEZ (10) MASCARILLAS CON SUS RESPECTIVOS TUBOS DE CONEXION PARA
PACIENTE INFANTE.

51y | PRUEBA HIDROSTATICA Y PRESION DE SERVICIO GRABADA EN EL LOMO DEL

BALON DE OXIGENO, EN BAJO RELIEVE.

BALON DE OXIGENO PORTATIL

BALON DE OXIGENO PORTATIL CON TRASEGADOR PARA CARGA DE OXIGENO
B13 COIN MANOMETRO PARA VALVULAS (CGA-540 - CGA-870) PARA CARGA DE
OXIGENO

B14 | CAPACIDAD 650 LTS A MAS.

B15 | MATERIAL ALUMINIO TIPO E

B16 PARA SUMINISTRO DE OXIGENO DE DURANTE EL TRASLADO EN CAMILLA
FUERA DE LA AMBULANCIA,

B17 | cON VALVULA TIPO CGA-870.
B18 | REGULADOR CON MANOMETRO.
B19 | CON FLUJOMETRO.

B20 | UN (01) HUMIDIFICADOR REUSABLE, ESTERILIZABLES EN AUTOCLAVE.
DIEZ (10) MASCARILLAS DE RESERVORIO CON ELASTICOS CON SUS

B21 | RESPECTIVOS TUBOS DE CONEXION PARA PACIENTE ADULTO.

g22 | DIEZ (10) MASCARILLAS DE RESERVORIO CON ELASTICOS CON SUS
RESPECTIVOS TUBOS DE CONEXION PARA PACIENTE PEDIATRICO.

g23 | DIEZ (10) MASCARILLAS DE RESERVORIO CON ELASTICOS CON SUS
RESPECTIVOS TUBOS DE CONEXION PARA PACIENTE INFANTE.

B24 | PRUEBA HIDROSTATICA Y PRESION DE SERVICIO GRABADA EN EL LOMO DEL

BALON DE OXIGENO, EN BAJO RELIEVE.

C01 | CERTIFICADO DE PRUEBA HIDROSTATICA PARA CADA BALON DE OXIGENO.

C. OTROS
02 TRASEGADORES PARA CARGA DE OXIGENO (CGA 540 — CGA540) Y (CGA 540

Coz | ceasro)

DENOMINACION DEL EQUIPO: CAMILLA TELESCOPICA .
UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA

A. DESCRIPCION PARA TRASLADO DE PACIENTES EN AMBULANCIA Y AEREAS PRE HOSPITALARIAS Y
FUNCIONAL HOSPITALARIAS

B0O1 | CAMILLA TELESCOPICA PARA TRABAJO PESADO TIPO M
B02 | ESTRUCTURA EN ALUMINIO

. DEBE PERMITIR COMO MINIMO TRES POSICIONES: UNA POSICION ALTA O
03 | ARRIBA, UNA POSICION BAJA O AL PISO Y UNA POSICION INTERMEDIA QUE
FACILITE LA CARGA Y DESCARGA DEL PACIENTE.

B. Boa | EL TABLERO QUE SOPORTA AL PACIENTE DEBE SER EN POLIETILENO Y/O
CARACTERISTICAS MEJOR MATERIAL Y DEBE PERMITIR UNA FACIL LIMPIEZA
GENERALES

805 | DEBE TENER 4 RUEDAS UN DIAMETRO NO MENOR A 15 CM, DOS DE ELLAS
DEBERAN GIRAR 360°.

B06 | DEBE INCLUIR UN SISTEMA DE FRENO EN LAS CUATRO RUEDAS

DEBE TENER CON DOS RUEDAS EN LA PARTE ANTERIOR QUE PERMITAN EL
INGRESO FACIL A LA AMBULANCIA

B0§ | RESPALDAR PLANO PARA SOPORTE RPC O SHOCK

BO7
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DEBE TENER DOS MECANISMOS DE ACCION O MANIJAS, QUE AL ACCIONARLAS
PERMITAN PLEGAR LAS PATAS DE LA CAMILLA DE FORMA INDEPENDIENTE

B10

CON SISTEMA DE RUEDAS ADCIONALES PARA SUBIR LA CAMILLA A LA
AMBULANCIA

B11

DOS (02) BARANDAS LATERALES, DESLIZABLES, PLEGABLES O
RECTRACTILES.

B12

EN LA CABECERA O RESPALDAR DEBE PERMITIR ELEVARSE EN VARIAS
POSICIONES EN UN RANGO ENTRE 0° A 70° COMO MINIMO

B13

CAPACIDAD DE CARGA ESTATICA DE 300KGS Y 150KGS DE CARGA DINAMICA

B14

DEBERA GARANTIZAR LA ESTABILIDAD DEL PACIENTE EN CUALQUIER ALTURA
Y POSICION.

B15

LA CAMILLA DEBERA SER FABRICADA CUMPLIENDO LOS ESTANDARES
INTERNACIONALES. PARA VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO EL OFERENTE
DEBERA PRESENTAR LOS CERTIFICADOS DEL FABRICANTE.

B16

EL SISTEMA DE ANCLAJE Y CAMILLA DEBERA CUMPLIR CON LOS ESTANDARES
UNE EN 1865-1:2015, UNE EN 1789:2014 O SAE J3027. CON DCBLE SISTEMA DE
FIJACION: UNO DIRECTAMENTE AL PISC Y EL OTRO DE TOMA LATERAL A LA
CAMILLA, SIN SISTEMA DE RIELES. PARA VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO EL
OFERTANTE DEBERA APCORTAR EL CERTIFICADC DE CONFORMIDAD
iINDICANDO EL CUMPLIMIENTO, METODO DEL TEST CON SU RESPECTIVO
NUMERO DE REPORTE,

B17

ESPAL DAR AJUSTABLE EN Al MENOS CINCO POSICIONES Y/O HASTA 75° COMO
MINIMO, CON ACTIVACION NEUMATICA O HIDRAULICA.

LA CAMILLA DEBERA INCLUIR

B18

COLCHON CON UN GROSOR NO MENOR A 9 CM SIN COSTURAS, (NO SE
ACEPTARAN COLCHONES CON CIERRE MEDIANTE CREMALLERA (ZIPPER) O
COSTURAS, PARA EVITAR LA CONTAMINACION CRUZADA)

B19

TRES CINTURONES DE DOS PUNTOS CON HEBILLA METALICA

B20

PORTA SUERQ PLEGABLE TIPO TELESCOPICO.

B21

PORTA BALON FIJO Y/O PORTATIL DE OXiGENO PARA TIPO E

. \ N\
< - . A

DENOMINACION DEL EQUIPO: CHALECQ DE EXTRICACION
UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA

A. DESCRIPCION

PARA USOQ DE PACIENTES CON TRAUMA MULTIPLE

FUNCIONAL
, B01 | QUE PERMITA USO SIMULTANEQ DE COLLARIN CERVICAL.

B02 | CAPACIDAD DE INMOVILIZAR COLUMNA VERTEBRAL.

B. B03 | REFORZADO CON VARILLAS.

CARACTERISTICAS

GENERALES B04 | TRANSPARENTE A LOS RAYOS X.
BO5 | MATERIAL POLIVINILO LAVABLE, REFORZADO Y REUSABLE.
BO6 | USO EN PACIENTES ADULTOS, PEDIATRICOS Y EMBARAZADAS.
€01 | BOLSA DE TRASLADO CON ASA.
co2

. KOCESORIGS CORREAS CODIFICADAS POR COLOR CON CLIP DE SEGURIDAD.
C03 | ALMOHADA PARA NUCA
C04 | BANDA PARA NUCA Y BARBILLA

DENOMINACION DEL EQUIPO: ESTETOSCOPIO ADULTO
UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA

A. DESCRIPCION
FUNCIONAL

PARA DETECCION DE RUIDOS CARDIACOS Y PULMONARES
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B01 | EMPAQUE O ENVASE PARA EL EQUIPO.
B02 | cAPSULA DE ACERO INOXIDABLE.
B03 | DE DOBLE CAMPANA.
B04 | ALTA SENSIBILIDAD ACUSTICA.
y BOS | CAMPANA Y DIAFRAGMA PARA PACIENTES ADULTOS.
g EQCR’ZEE'SST'CAS BO6 | BORDES DE LAS CAMPANAS RECUBIERTAS DE JEBE.
= DIAFRAGMA QUE PERMITA LA DETECCION DE AMPLIO RANGO DE
/ ) B07 | FRECUENCIAS (SONIDOS DE ALTA Y BAJA FRECUENCIA) CAPACIDAD DE
O/ &3 REGISTRAR FRECUENCIAS DE 20 HZ A 1500 HZ.
. | counsE, | Bog | TUBULADURAS MOLDEADAS JUNTAS (DOS TUBOS EN UN SOLO DISENO), LA
\ . CUAL NO DEBE PERMITIR FROTAMIENTO DE ESTAS TUBULADURAS.
s ‘{ B09 | OLIVAS SUAVES ADAPTABLES A LA APERTURA DEL PABELLON AURICULAR.
€~ ACCESORIOS C01 | REPUESTOS DE OLIVA (MINIMO DOS PARES) Y DIAFRAGMA

INACION DEL EQUIPO: ESTETOSCOPIO PEDIATRICO
AD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
ENCIA DE USO: EMERGENCIA

SCRIPCION :
P HGIONAL PARA DETECCION DE RUIDOS CARDIACOS Y PULMONARES
B01 | EMPAQUE O ENVASE PARA EL EQUIPO.
B02 | cAPSULA DE ACERO INOXIDABLE.
B03 | DE DOBLE CAMPANA.
B04 | ALTA SENSIBILIDAD ACUSTICA.
VTR BO5S | CAMPANA Y DIAFRAGMA PARA PACIENTES PEDIATRICOS.
CARACTERISTICAS B06 | BORDES DE LAS CAMPANAS RECUBIERTAS DE JEBE.
GENERALES DIAFRAGMA QUE PERMITA LA DETECCION DE AMPLIO RANGO DE
B07 | FRECUENCIAS (SONIDOS DE ALTA Y BAJA FRECUENCIA) CAPACIDAD DE
REGISTRAR FRECUENCIAS DE 20 HZ A 1500 HZ.
Bog | TUBULADURAS MOLDEADAS JUNTAS (DOS TUBOS EN UN SOLO DISENO), LA
CUAL NO DEBE PERMITIR FROTAMIENTO DE ESTAS TUBULADURAS.
B09 | OLIVAS SUAVES ADAPTABLES A LA APERTURA DEL PABELLON AURICULAR.
€. ACCESORIOS €01 | REPUESTOS DE OLIVA (MINIMO DOS PARES) Y DIAFRAGMA

DENOMINACION DEL EQUIPO: F!RULAS g

UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA

A. DESCRIPCION

PARA USQ DE PACIENTES QUE HAN SUFRIDO LESIONES MUSCULO-ESQUEETICAS Y

FUNCIONAL QUE REQUIEREN INMOVILIZACION DE LAS EXTREMIDADES
B01 | RIGIDA CON ALMA FLEXIBLE.
Bo2 | DE MATERIAL NO ABSORBENTE, LAVABLE, IMPERMEABLE A FLUIDOS Y
SECRECIONES.
B. B03 | SISTEMA DE FIJACION O SUJECION POR VELCRO.
CARACTERISTICAS UN JUEGO DE FERULAS ADULTO - PEDIATRICO DE 5 UNIDADES (FERULA DE
GENERALES B04 | PIERNA, FERULA DE BRAZO, FERULA DE ANTEBRAZO, FERULA DE MURECA,
FERULA DE COLOR/TOBILLO).
805 | NO DEBE TENER VALVULAS, BOMBAS.
B06 | CON BOLSA DE TRANSPORTE.

DENOMINACION DEL EQUIPO: LINTERNA PARA EXAMEN CLINICO
UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA
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NGy
\& /1TA DESCRIPCION "
/A EUNCIONAL UTILIZADO PARA ILUMINACION EN ZONAS DE TRATAMIENTO
B01 | CON CLIP TIPO LAPICERO.
B. B02 | PARA USO MEDICO.
CARACTERISTICAS

ﬁN ERALES

B03 | MANGO A PILAS.

B04 | BATERIAS RECARGABLES INCLUIDAS

€01 | UN JUEGO DE BATERIAS DE REPUESTO.

C02 | UNA (01) LAMPARA DE REPUESTO.

C03 | UN CARGADOR DE BATERIAS

',./‘-

Y g ;?

BENOMINACION DEL EQUIPO: MALETIN DE SOPORTE BASICO DE VIDA
UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
=RECUENCIA DE USO: EMERGENCIA

PARA USO EN PACIENTES CON PARO RESPIRATORIO Y/O ALTERACIONES
OXIGENATORIAS O VENTILATORIAS.

" bdA, DESCRIPCION
el EINGIONAL
{

B.
CARACTERISTICAS
GENERALES

MALETIN DISENADO PARA EMERGENCIAS, COMPLETAMENTE RIGIDO, DE
BO1 | MATERIAL SINTETICO, LAVABLE, RESISTENTE Y LIGERO, SISTEMA QUE
GUARDE LOS COMPONENTES DE MANERA ORDENADA.

PORTATIL, RESISTENTE A GOLPES, CAIDAS Y USO CONSTANTE, DURABLE, QUE

. ALBERGUE LA TOTALIDAD DE EQUIPOS SOLICITADOS.

B03 | DOS ORIFICIOS PARA SEGURO.

B04 | SEGURO DOBLE GOLPE.

B05S | ASA GIRATORIA 180°

DEBE ACONDICIONARSE A TODOS LOS COMPONENTES SOLICITADOS
B06 | LIBREMENTE PARA NO DANARSE ENTRE SI, SEGUN NORMA TECNICA N° 051-
MINSA/OGDN.

CONTENIDO DEL MALETIN:

RESUCITADOR MANUAL PARA ADULTOS:

e BOLSA DE SILICONA ESTERILIZABLE EN AUTOCLAVE Y CAPACIDAD
MAYOR DE 1200 ML.

e« DOS MASCARILLAS PARA PACIENTES ADULTOS DE DIFERENTES
TAMAROS CON BORDES ACOJINADOS, ANATOMICOS, TRANSPARENTES,

BO7 ESTERILIZABLES EN AUTOCLAVE.

* VALVULA DE PACIENTE Y VALVULA PEEP REGULABLE Y ESTERILIZABLE
EN AUTOCLAVE.
BOLSA DE RESERVORIO DE OXIGENO NO MENOR DE 2000 CC. COMO
MINIMO.

RESUCITADOR MANUAL PEDIATRICO:

+« BOLSA DE SILICONA ESTERILIZABLE EN AUTOCLAVE Y CON CAPACIDAD
MAYOR A 450CC. Y MENOR A 1000 ML.

¢ DOS MASCARILLAS PARA PACIENTES PEDIATRICOS DE DIFERENTES
TAMANOS CON BORDES ACOJINADOS, ANATOMICOS, TRANSPARENTES,
ESTERILIZABLES EN AUTOCLAVE.
VALVULA DE PACIENTE Y VALVULA DE SEGURIDAD DE SOBRE PRESION
(RELIEF) ESTERILIZABLE EN AUTOCLAVE.

« BOLSA DE RESERVORIO DE OXIGENO NO MENOR DE 2000 CC.

BOS
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RESUCITADOR MANUAL NEONATAL:

» BOLSA DE SILICONA ESTERILIZABLE EN AUTOCLAVE Y CON CAPACIDAD
MENOR A 450 ML.

» DOS MASCARILLAS PARA PACIENTES NEONATALES DE DIFERENTES
TAMANOS CON BORDES ACOJINADOS, ANATOMICOS, TRANSPARENTES,
ESTERILIZABLES EN AUTOCLAVE.
VALVULA DE PACIENTE Y VALVULA DE SEGURIDAD DE SOBRE PRESION
(RELIEF) ESTERILIZABLE EN AUTOCLAVE.

+ - BOLSA DE RESERVORIO DE OXIGENO NO MENOR DE 2000 CC.

B09

LARINGOSCOPIO CON SISTEMA DE ILUMINACION DE FIBRA OPTICA, LAMPARA
DE XENON O LED, CON HOJAS DE ACERO INOXIDABLE DE DIFERENTES
TAMANOS REUSABLES Y AUTOCLAVABLES.- HOJA TIPO MACINTOSH: 0,1, 2, 3,
4, 5. CADA HOJA CON SU RESPECTIVA FIBRA OPTICA.- HOJAS TIPO MILLER: 00,
0, 1, 2. 3, 4. CADA HOJA CON SU RESPECTIVA FIBRA OPTICA- UN (01) MANGO,
PILAS, BATERIA RECARGABLE Y ESTUCHES

SET DE TUBOS OROFARINGEOQS TIPO MAYO DE DIFERENTES TAMANOS DESDE
EL N° 00 AL N° 5.

CUATRO (04) TUBOS ENDOTRAQUEALES PARA PACIENTES PEDIATRICOS,
B12 | CUATRO (04) TUBOS ENDOTRAQUEALES PARA PACIENTES ADULTOS, DOS (02)
GUIAS REUSABLES.

SET DE TUBOS NASOFARINGEOS PREFORMADOS DE DIFERENTES TAMANOS

B10

B11

B13 | DESDE EL N° 2.5 AL N6,
514 | SET DE TUBOS OROTRAQUEALES DE DIFERENTES TAMANOS DESDE EL N° 2.5
ALN° 9.

B15 | DOS TUBOS TIPO OBTURADOR ESOFAGICO PARA ADULTOS.

B16 | CINCO (05) MASCARAS LARINGEAS DESCARTABLES, DIFERENTES TAMAROS.
B17 | UNA PINZA TIPO MAGILL DE 17 CM. APROX

B18 | UNA PINZA TIPO MAGILL DE 25 CM. APROX

UN BALON DE ALUMINIO PARA OXIGENO PORTATIL CON REGULADOR Y
FLUJOMETRO TIPO M-9, PARA SER TRANSPORTADO DENTRO DEL MALETIN.

B20 | pEPRESOR LINGUAL BUCHWALD DE ACERO QUIRURGICO.
521 | LOS EQUIPOS DEBEN CONTAR CON REGISTRO SANITARIO VIGENTE, DE
CORRESPONDER.

B19

- L TENEET SeTbEcolRnes ceRVCAESHNS)  TONNNEL

DENOMINACION DEL EQUIPO: SET DE COLLARINES CERVICALES
UNIDAD FUNCIONAL {(SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA

A DESCRIFCION PARA LA INMOVILIZACION DE LA COLUMNA CERVICAL EN PACIENTES CON TRAUMA

FUNCIONAL
Bo1 | TRES (03) TAMANOS REGULABLES COMO MINIMO, ADULTO ESTANDAR,
PEDIATRICO, E INFANTE ESTANDAR.
5 B02 | CON ORIFICIO PARA CANULA DE TRAQUEOSTOMIA.

CARACTERISTICAS BO3 | RiGIDO CON CUBIERTA PLASTICA PARCIAL.
GENERALES B04 | TIRA DE VELCRO O CIERRE REGULABLE.

B0O5 | APOYO MENTONIANO Y OCCIPITAL

DENOMINACION DEL EQUIPQ: MALETIN DE MEDICAMENTOS

UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA
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ﬁ%?gmpcnon CONTENDRA MEDICAMENTOS, INSUMOS Y MATERIALES PARA BRINDAR ASISTENCIA
NAL MEDICA EN PACIENTES.
RN po1 | CIERRE HERMETICO A PRUEBA DE GOLPES Y POLVO CON COMPARTIMIENTOS

PARA SUSTANCIAS CONTROLADAS.
] B02 | APERTURA INTERNA DE FACIL MANEJO.
RACTERISTICAS B03 | CON DOBLE PESTILLO DE SEGURIDAD

GENERALES B04 | TAPA SUPERIOR CON ABERTURA A 180°
DEBE ACONDICIONARSE A TODOS LOS INSUMOS SOLICITADOS SEGUN NORMA

. BOS | TECNICA N° 051-MINSA/OGON.
| CONTENIDO DEL DEBE ALBERGAR COMC MINIMO LOS MEDICAMENTOS, INSUMOS Y
ALET CO1 | MATERIALES INDICADOS EN LA NORMA TECNICA DE SALUD N° 051-
Ly MINSA/OGDN-VO0.1 (NO INCLUYE MEDICAMENTOS CONTROLADOS)

D FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
JNENCIA DE USO: EMERGENCIA

=
RIPCION PARA TRASLADOQ OE PACIENTES EN AMBULANCIAS Y AEREAS PRE HOSPITALARIAS Y
HOSPITALARIAS

EQUIPO USADO EN AMBULANCIA USADAS PARA 1LEVANTAR AL PACIENTE Y

BO1 | TRASLADARLO A UNA CAMILLA DE TRANSPORTE

B02 | MATERIAL DE POLIETILENO Y/O POLIURETANO DE ALTA DENSIDAD

B03 | TRASLUCIDO A LOS RAYOS X

Boa | DIMENSION APROXIMADA DE LA TABLA ESPINAL LARGO APROX. 72 PULGADAS
POR ANCHO APROX. 18 PULGADAS. NUMERO DE ASAS 14.

DIMENSION APROX. DE TABLA PEDIATRICA LARGO APROX. 47 PULGADAS, POR

ANCHO APROX. 13 PULGADAS, NUMERO DE ASAS 10.

B06 | pPESO DE LA TABLA ESPINAL COMPLETA APROX. 9 KG.
BO7 | GROSOR APROX. 2.5 PULGADAS

BO8 | cAPACIDAD DE CARGA MAYOR O IGUAL A 150 KG ADULTO

UN (01) INMOVILIZADOR DE CABEZA DE ESPUMA, CON ORIFICIOS LATERALES,
ESPECIALMENTE TRATADO PARA SER IMPREMIABLE A SANGRE Y LIQUIDOS
CORPORALES, LAVABLE, RESISTENTE Y CON SUJETADORES REGULABLES DE
CINTA VELCRO

C01 | TRES (03) CORREAS DE SUJECION O MAS
, C. ACCESORIOS

{ co2 UNA (01) CORREA TIPO ARANA (SPIDER STRAP) CON INMOVILIZADOR DE
: MANOS VELCRO. - i3

BOS5

B09

DENOMINACION DEL EQUIPO: TENSIOMETRO ANEROIDE ADULTO
UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA

A. DESCRIPCION

FUNCIONAL PARA MEDIDA DE LA PRESION ARTERIAL

SISTEMA DE MEDICION DE PRESION ARTERIAL TIPO ANALOGICO O TIPO RELOJ,
QUE PERMITE VISUALIZAR LOS VALORES EN MMHG. CON EXACTITUD DE 5 MM
HG, PROTEGIDO POR VIDRIO O PLASTICO RESISTENTE, ADECUADAMENTE
CALIBRADO.

B MANOMETRO DE PRESICN NO ADHERIDO AL BRAZALETE CON ESCALA DE

CARACTERISTICAS | BOZ | \'boriirA DE 0 A 300 MM HG.
GENERALES

BO1

DOS BRAZALETES DE TELA REUSABLES CON SUJETADCR TIPO VELCRO:
B03 | « UNO (01) PARA PACIENTE ADULTO: TALLA GRANDE
« UNO (01) PARA PACIENTE ADULTO: TALLA ESTANDAR
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B04 | PERILLA DE GOMA.

B05 | VALVULA DE AJUSTE FINO

B06 | PIEZAS RECAMBIABLES

B07 | ESTUCHE PARA TRASLADO Y PROTECCION.

INACION DEL EQUIPO: TENSIOMETRC ANEROQIDE PEDIATRICO
FUNCICNAL (SERVICIO): AMBULANCIA
NCIA DE USO: EMERGENCIA

WempcmN

PARA MEDIDA DE LA PRESION ARTERIAL

SISTEMA DE MEDICION DE PRESION ARTERIAL TIPO ANALOGICO O TIPO RELOJ,
QUE PERMITE VISUALIZAR LOS VALORES EN MMHG. CON EXACTITUD DE 5 MM

B804 HG, PROTEGIDO POR VIDRIO O PLASTICO RESISTENTE, ADECUADAMENTE
CALIBRADO.
B02 MANOMETRO DE PRESION NO ADHERIDO AL BRAZALETE CON ESCALA DE

LECTURA DE 0 A 300 MM HG.

DOS BRAZALETES DE TELA REUSABLES GON SUJETADOR TIPO VELCRO:
B0O3 | » UNO (01) PARA PACIENTE PEDIATRICO
+ UNO (01) PARA PACIENTE INFANTE

BO4 | PERILLA DE GOMA.

BO5 | vALVULA DE AJUSTE FINO

B06 | pIEzAS RECAMBIABLES

B07 | ESTUCHE PARA TRASLADO Y PROTECCION.

DENOMINACION DEL EQUIPO: OXIMETRO DE PULSO TIPO MESA
UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USO: EMERGENCIA

A. DESCRIPCION

PARA EL MONITOREO NO INVASIVO CONTINUO DEL GRADO DE SATURACION
FUNCIONAL DE OXIGENO EN LA HEMOGLOBINA ARTERIAL (SPO2) Y LA FRECUENCIA DE

FUNCIONAL PULSO
B01 | PROCESAMIENTO DIGITAL DE LA SENAL.
B02 RANGO DE LECTURA DE SATURACION DE OXIGENO DE 15% A 99% O
INTERVALO MAYOR
B03 | RANGQ DE FRECUENCIA DE PULSO DE 30 A 220 O INTERVALO MAYOR
B B04 | CON ALARMAS DE SPO2 ALTO Y BAJO
CARACTERISTICAS B0O5S | CON ALARMAS DE FRECUENCIA DE PULSACIONES ALTO Y BAJO
GENERALES

SENSOR REUSABLE DE DEDO PARA PACIENTES ADULTOS, CON CABLE

BOS | ~GNECTOR AL EQUIPO

507 | SENSOR REUSABLE PARA PAGIENTES PEDIATRICOS, CON CABLE CONECTOR
AL EQUIPO.

505 | SENSOR REUSABLE PARA NEONATOS SIN RESORTE O PINZAS DE SUJEGION

QUE PUEDAN DANAR AL NEONATOC, CON CABLE CONECTCR AL EQUIPO.

C. ACCESORIOS

CON SOPORTE BASE PARA EL EQUIPO, CON SISTEMA DE LIBERACION RAPIDA
C01 | QUE PERMITA UN BLOQUEO, DESBLOQUEO INMEDIATO DEL EQUIPO Y
TRANSPORTE.

D. REQUERIMIENTO
DE ENERGIA

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

D01 | ~ABINA MEDICA DE LA AMBULANCIA.

D02 | CON BATERIA RECARGABLE INCORPORADA Y AUTONOMIA MINIMA DE 06
HORAS, COMO MINIMO.

D03 | APTO PARA FUNCIONAMIENTO CON RED ELECTRICA DE 220 VAC/60HZ.
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5 AR NTIA Y COMO MINIMO, DOS (02) ANOS DE GARANTIA Y EL MANTENIMIENTO
EMIENTO E01 | PREVENTIVO DE ACUERDO CON LA RECOMENDACION DEL FABRICANTE, SIN
(> COSTO ADICIONAL PARA LA ENTIDAD.
' F. DTROS FO1 | EL EQUIPO DEBE CONTAR CON REGISTRO SANITARIO VIGENTE
n F02 | CERTIFICADO DE SEGURIDAD ELECTRICA

7 "‘; 1EAN
@ ACION DEL EQUIPO: MONITOR DESFIBRILADOR PORTATIL
/=7 JMYNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
REQL)E CIA DE USO: TODO EL DiA

PARA LA VIGILANCIA CONTINUA O PERIODICA DE LA ACTIVIDAD ELECTRICA DEL
CORAZON A TRAVES DE PALAS O UNOS ELECTRODOS ADHESIVOS SITUADOS EN LA
SUPERFICIE O TORSO DE UN PACIENTE

B01 | pPORTATIL PESO TOTAL (INCLUIDO BATERIA) 6 KG +/- 1.0 KG.

B02 | ONDA BIFASICA CON CAPACIDAD DE 200 JOULES O MAS

TIEMPO DE CARGA MENOR A 8 SEG A 200 COMO MINIMO CON BATERIA

BO03 | cARGADA

B04 | DESFIBRILADOR DE MODO DEA (DESFIBRILACION EXTERNA AUTOMATICA)

BO5 | PORTATIL CON ASA DE TRANSPORTE

Bos | CON PANTALLA LCD DONDE SE VISUALIZA EL ESTADO DE LOS PARCHES,
ESTADO DE LA BATERIA Y DEL EQUIPO

Bo7 | CON DETECCION AUTOMATICA DEL PROCEDIMIENTO RCP, CON AVISOS DE

Bog | BOTON DE INFORMACION QUE PERMITE ESTABLECER EL MODO DE RCP Y
COMPROBAR S| HAY ERRORES (OPCIONAL)

VOZ EN ESPANOL QUE GUIE AL USUARIO EN EL PROTOCOLO DE RESCATE |

GENERALES

BO? | INDICADORES DE ESTADO DE LA BATERIA Y DE LOS PARCHES DESECHABLES

CONTROL DE INICIO DE CARGA DESDE PALETA EXTERNA Y DE PANEL DEL
EQUIPO Y CONTROL DE DESCARGA DESDE PALETAS EXTERNAS O TRANSMITE
FL. CHOQUE MEDIANTE EL USO DE PALETAS Y PARCHES DE DESFIBRILACION
DESECHABLES.

B10

Bi1 | SELECTOR DE CARGA EN EL PANEL DEL EQUIPO HASTA 200 JOULE O MAS
VALORES DE SELECCION. 2-200 J O RANGO MAS AMPLIO.

B12 | CON PROTOCOLO DE RCP PRE CONFIGURADOS, MINIMO CONTARA CON
TECNQOLOGIA DE DETECCION DE FRECUENCIA

RITMOS DESFIBRILABLES MINIMO DEBE RECONOCER FIBRILACION
B13 | VENTRICULAR CON AMPLITUDES Y TAQUICARDIA VENTRICULAR DESCRIPCION
DE ACUERDO AL FABRICANTE

PANTALLA

C01 | LCD, TFT, A COLOR Y/O MONOCROMATICO CON TAMANO DE 7.0" MINIMO.

C02 | GRAFICA DE ONDA ECG Y DISPLAY DIGITAL DEL VALOR MEDIDO EN PANTALLA

co3 VISUALIZACION DEL VALOR NUMERICO DE LA ENERGIA SELECCIONADA O

LIBERADA
ELECTROCARDIOGRAMA
coa | ADQUISICION DE ECG A TRAVES DE CABLE DE PACIENTE, 5 DERIVACIONES |,
11, lll,aVL,aVF.
C. COMPONENTES CO05 | ADQUISICION DE ECG A TRAVES DE PALETAS DE DESFIBRILACION
Coo | SELECCION DE DERIVACIONES MINIMO PALAS (ALMOHADILLAS) 1, I, ll, aVR,
aVL, aVF.

CO07 | RANGO DE LA FRECUENCIA CARDIACA DE 20 O MENOR - 299 BPM O MAYOR

C08 | ALARMA PARA LA FRECUENCIA CARDIACA

€09 | AMPLITUD: 3 ONDAS COMO MINIMO (AMPLITUD REFERENCIAL: 5, 10, 40 MM/MV

c10 VELOCIDAD: 3 VELOCIDADES COMO MINIMO (VELOCIDAD REFERENCIAL 12.5,
25, 50 MM/SEG).

C11 | |MPEDANCIA DE ENTRADA MAYOR 20 OHM

Pagina 87 de 163

153



P2 e

152

c12 | RECHAZO EN MODO COMUN (CMRR) MAYOR 90 — 95 DB.
REGISTRADOR
C13 | TIPO DE REGISTRO POR ARREGLO TERMICO
C14 | CAPACIDAD PARA PAPEL MINIMO DE 50MM
C15 | REGISTRO DE ECG Y EVENTOS
C16 | VELOCIDAD DE PAPEL MAYOR O IGUAL A 25MM/S
DOt | UN (01) CABLE CONECTOR DE PARCHE PARA MANOS LIBRES
D02 | CINCO (05) PARCHE DE DESFIBRILACION ADULTO
po3 | UN (01) CABLE TRONCAL GON RAMAL DEBEN ASEGURAR EL REGISTRO DE 3 A
5 DERIVACIONES SOLICITADAS COMO MINIMO
D04 | CIEN (100) ELECTRODOS TIPO BROCHE DESECHABLES ADULTO
DO5 | CINCO (05) FRASCOS DE GEL ELECTROCONDUCTOR DE 250 ML
o R —n D06 | CINCO (05) ROLLOS DE PAPEL TERMOSENSIBLE
or N2\ D07 | UNO (01) CABLE DE ALIMENTACION AC: 100 -230 VAC
I D08 | UNO (01) CABLE DE ALIMENTACION DC: 11 A 16 VDC
SOPORTE BASE PARA EQUIPC CON SISTEMA DE LIBERACION RAPIDA QUE
D09 | PERMITA UN BLOQUO Y DESBLOQUEO INMEDIATO DEL EQUIPO, DE
PREFERENCIA ESPECIALMENTE DISENADO PARA EL EQUIPO
D10 | INCLUYE BOLSA DE ACCESORIOS
D11 | PALETAS EXTERNAS CON ELECTRODOS PEDIATRICO/ADULTO, DESMONTABLE
O MONTABLES ENTRE ELLAS
o1 | SISTEMA DE ALIMENTACION DE 12 VDC CON CONEXION A LA TOMA EN LA
CABINA MEDICA DE LA AMBULANCIA.
Eo2 | BATERIA RECARGABLE INCORPORADA CON CAPACIDAD HASTA 100 O MAYOR
CHOQUES A 200 JOULES O MAYOR.
EO3 | FUNCIONAMIENTO CON RED ELECTRICA DE 220 VAG/60HZ.
E. GARANTIA Y COMO MINIMO, DOS (02) ANOS DE GARANTIA Y EL MANTENIMIENTO
MANTENIMIENTO F01 | PREVENTIVO DE ACUERDO CON LA RECOMENDACION DEL FABRICANTE, SIN
COSTO ADICIONAL PARA LA ENTIDAD.
co1 | DEBE SUSTENTAR QUE EL EQUIPO PUEDA SOPORTAR CAIDAS NO MENOR DE
0.70 M.
G. ADICIONALES G02 | MANUAL DE USUARIO (IDIOMA ESPANOL)
G03 | EL EQUIPO DEBE CONTAR CON REGISTRO SANITARIO VIGENTE
G04 | CERTIFICADO DE SEGURIDAD ELECTRICA

DENOMINACION DEL EQUIPO: RADIO DE COMUNICACION MOVIL VHF
UNIDAD FUNGCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
FRECUENCIA DE USO: TODO EL DIA

A_ DESCRIPCION
FUNCIONAL

PARA

(COMUNICACION EN ZONA RURAL).

COMUNICACION RADIAL EN VHF CON LA BASE DE OPERACIONES

B.
CARACTERISTICAS
GENERALES

BO1

EQUIPO DE RADIOCOMUNICACION VHF CON TECNOLOGIA DMR (DIGITAL
MOBILE RADIO), PARA SER UTILIZADO COMO MEDIO DE COMUNICACION ENTRE
LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD Y EQUIPO ITINERANTE.

B02

EQUNPO DE USO COMERCIAL EN EL RANGO DE 136 - 174 MHZ.

B0O3

EL EQUIPC ESTARA PRE SINTONIZADO CON LAS FRECUENCIAS RADIALES DEL
MINISTERIO DE SALUD TX/RX: 166.930MHZ, 170.610 MHZ, 171.930 MHZ, 160.625
MHZ. UNA FRECUENCIA DE RX 166.930 MHZ Y TX 171.930 MHZ.

B0O4

NUMERO DE CANALES: 40 PROGRAMABLES, COMO MINIMO.

B0S

PASOS DE SINTONIA ENTRE: 10/12.5/15/20/25 KHZ.

B06

BOTONES PROGRAMABLES.

BO7

SCANNER EXPLORADOR DE CANALES.
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BLOQUEO DE CANAL OCUPADO.

BO9

ESTANDAR MILITAR (REFERIDO A POLVO, RUIDO Y HUMEDAD EN SISTEMAS DE
RADIOCOMUNICACION).

B10

LLAMADA SELECTIVA.

B11

PASSWORD DE SEGURIDAD.

Bi2

IDENTIFICADOR DE LLAMADAS POR PTT-ID.

B13

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

B14

EQUIPO DE RADIOCOMUNICACION PRIVADA CON CERTIFICACION DE
HOMOLOGACION OTORGADA POR EL MINISTERIO DE TRANSPORTES Y
COMUNICACIONES DEL PERU.

TRANSMISOR

Co1 | POTENCIA DE SALIDA 45 WATTS.

RECEPTOR

co2 I POTENCIA DE SALIDA DE AUDIO: 2 WATTS.

SISTEMA DE ALIMENTACION

Co3 ] SISTEMA DE ALIMENTACION ADAPTABLE AL VEHICULO.

ANTENA MOVIL

ANTENA MOVIL TIPO VHF/FM, SINTONIZADA A LA FRECUENCIA DE OPERACION

€M DEL MINISTERIO DE SALUD, GANANCIA DE 3 DB O MAS.
Co05 | IMPEDANCIA DE ANTENA: 50 OHMIOS.
D01 | CLIP COLGADOR DE MICROFONO.
D02 KIT DE MONTAJE PARA SER INSTALADA EN LA CABINA DEL CONDUCTOR DE LA
AMBULANCIA: CABLES DE ALIME%NTACION Y FUSIBLES DE REPUESTO.
RANTIA Y COMO MINIMO, DOS (02) ANOS DE GARANTIA Y EL MANTENIMIENTO
AN TENIMIENTO EO1 | PREVENTIVO DE ACUERDO A LA RECOMENDACION DEL FABRICANTE, SIN

COSTO ADICIONAL PARA LA ENTIDAD.

FRECUENCIA DE USO:

DENOMINACION DEL EQUIPO: EQUIPO DE RADIQ COMUNICACION PORTATIL HANDY
UNIDAD FUNCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA
TODO EL DA

A. DESCRIPCION
FUNCIONAL

PARA COMUNICACION RADIAL EN VHF CON HANDY Y EQUIPO DE
RADIOCOMUNICACIONES

Bo1

DOS (02) HANDY DE FRECUENCIA VHF CON TECNOLOGIA DMR (DIGITAL MOBILE
RADIO) DE LA MISMA MARCA DEL EQUIPO DE RADIOCOMUNICACION MOVIL.

B02

POTENCIA DE SALIDA MINIMA 5.0 WATTS.

B03

COBERTURA DE FRECUENCIA DE 136 A 174 MHZ.

Bo4

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.

B.
CARACTERISTICAS

B05

SCANER DE CANALES.

GENERALES

B06

DISPLAY LCD, ALFANUMERICO CON BACKLIGHT.

BO7

CON CODIFICADOR DTMF.

BO8

20 CANALES DE MEMORIA COMO MINIMO.

B09

FUNCION DE APAGADO AUTOMATICO PROGRAMABLE.

B10

PERMITE PROGRAMACION MANUAL O POR PC.

B11

BATERIA RECARGABLE.

B12

CARGADOR DE BATERIA DE MESA.
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/> {:BENOMINACION DEL EQUIPO: EQUIPO DE RADIO COMUNICACION HF

NIDAD FUNCGCIONAL (SERVICIO): AMBULANCIA

"“"“ERECUENCIA DE USO: TODO EL DIA

A. DESCRIPCION

PARA COMUNICACION RADIAL EN HF CON LA BASE DE OPERACIONES.

FUNCIONAL
Bo1 | RANGO DE FRECUENCIA MINIMA:
- RX 30KHZ A 29.9999 MHZ: TX 1.600 A 29.9999 MHZ
BOZ | CANTIDAD DE CANALES: MINIMO 99
TIPO DE EMISION iy AIA (CW); J3E (LSB/USB); A3E (AM); J2B (USB/LSB) O ii) A1A,
BO3
J3E, A3E
B04 | pASOS DE SINTETIZADOR DE FRECUENCIAS: 10 HZ, 100 HZ, 1 KHZ
B05 | RANGO DE TEMPERATURA DE OPERACION: -10°C A + 55°C
B06 | PESO: 4.3KG APROXIMADO
B07 | VOLTAJE DE ALIMENTACION: 13.5 VOLTIOS DC, CHASIS NEGATIVO
B08 | PANTALLA: LCD ALFANUMERICA
B09 | FUNCIONES INCLUIDAS:
810 | VOXR EN PANTALLA DE POTENCIA DE TX, ALC Y SWR
811 | CLONING DE RADIO, A RADIO
B12 | CONECTOR PARA MODEM EXTERNG
B13 | SCAN
Bl14 | VFO
RECEPTOR
co1 | FRECUENCIA INTERMEDIA: IRA: 45.274 MHZ, 2DA: 24 KHZ; O, DE ACUERDO AL
FABRICANTE
€02 | RECHAZO DE IMAGEN Y FRECUENCIA INTERMEDIA: SUPERIOR A 70DB
CO03 | POTENCIA DE AUDIO: MINIMO 2 W EN 8 OHMS A 10% THD
C04 | IMPEDANCIA DE AUDIO: 4-16 OHMS (OHMS NOMINALES)
C05 | RADIACION CONDUCIDA: MENOS DE 4000 UW
TRANSMISOR
C06 | CICLO DE TRABAJO: RX: TX = 4MIN: | MIN.
— MODULACION: J3E: MODULADOR TIPO PSN — A3E: NIVEL BAJO (ETAPA
C. COMPONENTES TEMPRANA)
C08 | RADIACION DE ESPURIAS: MINIMO A 46 DB (ARMONICOS)
C09 | SUPRESION DE PORTADORA J3E: MINIMO A 40 DB POR DEBAJO DE SALIDA PICO
10 SUPRESION DE BANDA LATERAL INDESEADA: MINIMO A 50DB POR DEBAJO DE
SALIDA PICO
€11 | EMISIONES ESPURIAS: MINIMO 46DB ‘
C12 | IMPEDANCIA DEL MICROFONO: 200 — 10 K OHMS. (800 OMHS NOMINAL)
c13 | ANCHO DE BANDA OGUPADO: AlA: MENOS DE 0.5 KHZ; J3E: MENOS DE 3.0 KHZ;
A3E: MENOS DE 6.0 KHZ.
SE ACEPTARAN RADIOS HOMOLOGADAS EN EL MTC Y QUE CUMPLAN CON
C14 | MEJORAS TECNOLOGICAS DE ALCANCE Y TRANSMICION Y QUE GARANTICE LA
COMUNICACION FLUIDA EN CUALQUIER PUNTO DE NUESTRO TERRITORIO.
D. GARANTIA Y COMO MINIMO, DOS (02) ANOS DE GARANTIA Y EL MANTENIMIENTO
MANTENIMIENTO D01 | PREVENTIVO DE ACUERDO CON LA RECOMENDACION DEL FABRICANTE, SIN
COSTO ADICIONAL PARA LA ENTIDAD.

1.1.Requisitos segln leyes, reglamentos técnicos, normas metrolégicas y/o sanitarias,

reglamentos y demés normas:

e NORMA TECNICA DE SALUD N° 113-MINSA/DGIEM-V.01 “INFRAESTRUCTURA 'Y
EQUIPAMIENTO DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL PRIMER NIVEL DE
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ATENCION", aprobada con Resolucién Ministerial N° 045-2015/MINSA, de fecha 27 de
enero del 2015. Cuya finalidad es contribuir y establecer criterios minimos de disefio y
dimensionamiento de la infraestructura y equipamiento de los Establecimientos de salud
del Primer Nivel de Atencién del Sector Salud.

Resolucion Ministerial N° 853-2006/MINSA, que a prueba la N.T.S. N° 051-
MINSA/OGDN-V.01, “Transporte Asistido de Pacientes por Via Terrestre" cuya finalidad
es mejorar la calidad de transporte asistido publico y no plblico de pacientes por via
terrestre a nivel nacional y otros descritos en el marco legal.

Decreto Supremo N° 058-2003-MTC, Aprueba el Regiamento Nacional de Vehiculos, y
sus modificaciones vigentes a la fecha.

Decreto Supremo N° 025-2008-MTC, aprueba el Reglamento Nacional de Inspecciones
Técnicas Vehiculares y sus modificaciones vigentes a la fecha.

Resolucion Directoral N° 1573 - 2002 - MTC/15, aprueba la Directiva N° 002 - 2002 -
MTC/15 “Emision de Certificados de Conformidad: Autorizacion, Procedimientos y
Requisitos Técnicos”.

Resolucion Directoral N° 004-2013-DGIEM - Directiva Administrativa N° 001-2013-
DGIEM/MINSA “Procedimientos Técnicos para la Recepcidn y Entrega del Equipamiento
para los diversos Establecimientos de Salud, Direcciones u Oficinas Generales del
Ministerio de Salud”.

i.2. Rotulado

Rotulado:

Por cuenta del contratista en la Cabina Médica de la Ambulancia debera ir gravado
en bajo relieve y en lugar visible, que no entorpezca el manejo o reconocimiento del
mismo entre otros datos lo siguiente: deber estar firmemente remachado dentro de
{a Cabina Médica. Se aceptard como Gnica alternativa el uso de placas metélicas
que contengan los datos Solicitados debidamente grabados.

PROCESO DE SELECCION
CONTRATO

ORDEN DE COMPRA

NOMBRE DEL EQUIPO

ol e

Huahcavelica FECHA DE ENTREGA
pntasporun gosieme cgrariel | PERIODO DE LA GARANTIA
FECHA DE INICIO DE GARANTIA :

RAZON SOCIAL CONTRATISTA :

TELEFONOS DE CONTACTO
DIRECCION DEL CONTRATISTA :

1.3. Transpotrte:

El contratista debera dar cumplimiento a las Normas Vigentes, protegiendo de los riesgos a
la carga, transporte y descarga, segun la R.M. N° 233-2015/MINSA vy las disposiciones
complementarias transitorias a l[a R.M. N° 132-2015/MINSA-DIGEMID.
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" 1.4.Garantia Comercial:

e Parte mecanica automotriz de la unidad mdvil: 03 afios o 100,000 kilémetros lo que
ocurra primero

e Cabina medica: 03 afios sin limite de kilometraje

e Equipamiento médico: 02 afos sin limite de kilometraje

Contabilizados a partir de! dia siguiente de la recepcion conforme por parte de la entidad.

El alcance de la garantfa cubrira: defectos de disefio, acondicionamiento y/o fabricacion que
acarreen un mal funcionamiento o pérdida total de los bienes contratados, derivados de
desperfectos o fallas ajenas al uso normal o habitual de los bienes, no detectados al
momento que se otorgé la conformidad.

Condiciones de la Garantia para la ambulancia, equipamiento médico y accesorios:

Los usuarios finales del Establecimiento de salud, se comunicaran por escrito a la Unidad
de Infraestructura, Equipamiento y Mantenimiento de la DIRESA - Huancavelica, el mismo
que comunicara al Contratista de manera escrita, los reclamos con cargo a esta garantia
cuando el bien quede inoperativo muestren desperfectos o fallas técnicas. Al recibir la
notificacién el Contratista reemplazara los bienes y equipos o componentes defectuosos con
uno nuevo, o realizara la reparacién correspondiente, en un plaze no mayor de 15 dias
calendario.

Durante el periode de garantia total, de requerir repuestos nuevos para la reparacion, el
contratista solicitara el retiro del repuesto o componente a ser reemplazado por garantia,
cuyos datos (marca, modelo, numero de parte y/o serie) sera registrado en un acta y sera
firmado por ambas partes. El ingreso del repuesto nuevo por parte del contratista se hara
mediante guia de remision debidamente sellado por el almacén del establecimiento de salud
o quien haga sus veces, donde se consignara la fecha del ingreso del bien.

Otras obligaciones del contratista:

En un plazo no mayor a 30 dias de haberse realizado la cancelacién total por los bienes
adquiridos y que la entidad haya entregado los documentos requeridos por el contratista
{Dichos documentos lo solicitaran el contratista a la emision y presentacion del comprobante
de pago a la entidad), el proveedor estard en la obligacion de presentar los siguientes
documentos para la circulacion de las ambulancias:

e Placas de Emergencia (Placa de Color ROJO).
o Tarjeta de Propiedad como Ambulancia.
s SOAT como Ambulancia. Tiene cobertura para todos los ocupantes de la unidad.

Ei proveedor debera de elaborar un cronograma de visitas durante la permanencia de la
garantla para verificar el buen funcionamiento del bien ofertado. Dejamos a
consideracion del postor el nimero de visitas que realizard por afio.

1.5. Disponibilidad de Servicios y Repuestos:

El contratista debera presentar una declaracion jurada donde asegure la continuidad de
fabricacion, comercializacion de repuestos, accesorios e insumos, siendo: Para el Vehiculo,
por un periodo minimo de diez (10) afios; Para los Equipos de la Cabina Médica, por un
periodo minimo de seis (06) afios, a partir de la fecha de recepcion, instalacion, prueba
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operativa y puesta en funcionamiento la Ambulancia. Se debe garantizar la existencia de
repuestos accesorios o insumos, y talleres autorizados en la region de Huancavelica o zonas
colindantes (Ayacucho, Ica o Junin)

1.6. Prestaciones Accesorias a la Prestacion Principal

1.6.1. Mantenimiento Preventivo:

Se debera realizar como mihimo nueve (09) mantenimientos preventivos, ejecutados de
la siguiente manera

e Parte mecanica de la unidad moévil: siendo el primer mantenimiento a los 1,000
kilometros y posteriormente cada 5,000 kilometros o cada seis meses, lo que ocurra
primero, de acuerdo con el cupdn de mantenimiento (emitido por el representante de
la marca del vehiculo en el Perd) de la parte mecanica de la unidad mavil.

¢ Cabina médica: Ejecutar los mantenimientos durante el periodo de vigencia de
garantia, considerando como minimo 01 mantenimiento preventivo durante el primer
afo.

e Equipo médico: Ejecutar los mantenimientos durante el periodo de vigencia de
garantia, considerando minimo 01 mantenimiento preventivo durante el primer afio.

Bajo la supervision del personal de la Unidad de Transportes y la Unidad de
Infraestructura, Equipamiento y Mantenimiento de ia DIRESA - Huancavelica, y sujeta al
levantamiento del Acta de Conformidad u Orden de Trabajo de Mantenimiento
correspondiente. El Programa de Mantenimiento debera ser especificado y detallado
mediante un cuadro de programacion.

El servicio de mantenimiento preventivo incluird el suministro de insumos, repuestos y
mano de obra que el caso amerite, sin costo adicional para la DIRESA Huancavelica.

El contratista debera entregar un reporte escrito (detallado) y un soporte fotografico por
cada mantenimiento efectuado a las ambulancias (vehiculos y equipamiento de la cabina
médica) objeto del presente proceso de contratacion y sera entregado a la Unidad de
Transportes y Unidad de Infraestructura, Equipamiento y Mantenimiento de la DIRESA -
HUANCAVELICA.

Los mantenimientos preventivos deberan ser programados y registrados mediante la
Orden de Trabajo de Mantenimiento - OTM, la cual sera suministrada por la Unidad de
Transportes y la Unidad de Infraestructura, Equipamiento y Mantenimiento de la DIRESA
- HUANCAVELICA, en coordinacién con los beneficiarios, siendo este el documento
sustentatorio de la ejecucion de las actividades de mantenimiento preventivo, el cual
debe contar con las firmas de:

+ El Usuario Final del Establecimiento de Salud.

e La Unidad de Transportes de la DIRESA - HUANCAVELICA

e La Unidad de Infraestructura, Equipamiento y Mantenimiento de la DIRESA -
HUANCAVELICA

¢ El Responsable del Mantenimiento por parte del Contratista.

A la culminacion de la ejecucién de las Prestaciones Accesorias (Mantenimiento,
Preventivo y Correctivo) se suscribira el Acta de Conformidad respectiva por los

siguientes representantes:

+ Representante de cada IPRESS de Salud.
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» Responsable de la Unidad de Transportes y la Unidad de Infraestructura,
Equipamiento y Mantenimienio
» Un Representante del Contratista.

El Acta de Conformidad de Mantenimiento Preventive y Correctivo; no invélida el reclamo
posterior por parte del Establecimiento de Salud {Usuario Final) por defectos o Vicios
Ocultos, u otras situaciones andmalas no detectables o no verificables en el
mantenimiento de los bienes.

El contratista debera contar con un TALLER DE MECANICA ESPECIALIZADO Y
CERTIFICADO para realizar el mantenimiento preventivo y correctivo de las ambulancias
y su equipamiento en la Regidn Huancavelica o dos regiones colindantes, pudiendo ser
estas: Junin, Ica, Ayacucho ¢ Lima, durante el periodo que dure la garantia, debiendo
determinar ello en la firma del contrato.

Soporte Técnico:

El contratista esta obligado a brindar la asistencia técnica o soporte técnico a los usuarios
que tienen aigan problema al utilizar el vehiculo y los equipos médicos.

La asistencia técnica se puede dar por distintos medios, tales como via virtual (ZOOM,
MEET y ofros), teléfono yfo presencial (insitu), Debiendo dar atencion a los
requerimientos de los usuarios finales de los establecimientos de salud en un periodo no
mayor de 05 horas de reportada la necesidad del soporie técnico,

El Perfil del Soporte Técnico:

o Para la parte mecanica de la ambulancia debe ser un profesional de Ingenieria
Mecanica con Especialidad en Mecanica Automotriz ¢ Ingeniero Mecanico Eléctrico
Colegiado y Habilitado.

s Para la parte de Equipamiento Biomédico {Cabina Médica); debe ser un Profesional
de Ingenierta Biomédica ¢ Ingenieria Electronica é Ingenieria Mecatronica, colegiado
y habilitado.

El curriculo vitae de los profesionales requeridos para el soporte téchico debera ser
presentado en la evaluacidn de la propuesta técnica.

Capacitacion y/o Entrenamiento:

La capacitacion debe ser realizada por personal calificado y certificado debiendo
entregar a los participantes una CERTIFICACION EN MANEJO Y OPERACION DE
AMBULANCIAS para los pilotos de ambulancia y CERTIFICACION EN EL MANEJO DE
EQUIPAMIENTO MEDICO DE LA CABINA DE AMBULANCIA para los profesionales de
la salud y personal técnico asistencial.

El perfil del personal que realizaran la capacitacion debe ser: INGENIERO MECANICO
CON ESPECIALIDAD EN MECANICA AUTOMOTRIZ 6 INGENIERO MECANICO
ELECTRICO y UN INGENIERO ELECTRONICO 6 INGENIERO BIOMEDICO, ambos
COLEGIADOS Y CON HABILIDAD PROFESIONAL VIGENTE, quienes deben contar
con CURSOS DE CAPACITACION EN MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE
AMBULANCIAS (VEHICULQOS) y EQUIPOS BIOMEDICOS con experiencia acreditada
de acuerdo a las marcas de los equipos NO MENOR DE 02 ANOS.

El curriculo vitae de los profesionales requeridos para la capacitacion debera ser
presentado en |la evaluacion de la propuesta técnica.
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Capacitacion en cuanto al manejo, operacién funcional, cuidados y conservacién basica
del vehiculo y equipos: dirigida a 20 pilotos de ambulancia, 20 Profesionales de la Salud
y 10 Tecnicos involucrados en el manejo y uso de los equipos ofertados. Dicha
capacitacion debera ser por un periodo minimo de Dieciséis (16) horas.

La capacitacion y/o entrenamiento se realizara de manera presencial, para lo cual el
contratista debera incluir los recursos necesarios para el cumplimiento del producto
ofertado a los participantes, dicha capacitacién se hara efectiva una vez entregado los
bienes.

De las Penalidades:

De acuerdo con lo establecido en el Articulo 162.1. Del reglamento, en caso de refraso
injustificado del contratista en la ejecucién de las prestaciones objeto del contrato, la
Entidad le aplica automaticamente una penalidad por mora por cada dia de atraso. La
penalidad se aplica automaticamente y se calcula de acuerdo con la férmula establecida
en dicho ariculo.

-#.7. Lugar y Plazo de Ejecucién de la Prestacién:

1.7.1. Lugar:

Las ambulancias se entregaran en la Direccién Regional de Salud - Huancavelica situada
en la Av. Andrés Avelino Céceres S/N del distrito, provincia y departamento de
Huancavelica.

1.7.2. Plazo:

Para la Ambulancia Rural Tipo Il, el plazo maximo de entrega sera de noventa (90) dias
calendarios contados a partir del dia siguiente de fa suscripcién del contrato.

1.8. Conformidad de los Bienes:

1.81. Organo Encargado de la Conformidad:

La conformidad del bien estara a cargo de un COMITE DE RECEPCION de la Direccion
Regional de Salud -" Huancavelica, quienes deberan otorgar la conformidad de la
prestacion en un plazo que no excedera de los quince (15) dias de producida la
recepcion, considerando la complejidad del bien adquirido y ia cantidad de los mismos,
siempre en cuando no exista observacion alguna en el proceso de recepcion.

1.8.2. Pruebas o Ensayos para la Conformidad de los Bienes:

o Certificacion y Verificacion del funcionamiento del vehiculo y equipos a una altura
mayor de 3600 m.s.n.m. y a una temperatura de -2° C. como minimo.

e El certificado de funcionamiento del vehiculo y equipos a una altura mayor a 3600
msnm y a una temperatura de -2°C como minimo, podran ser emitidos por los
postores, teniendo el caracter de declaracion jurada del cual la entidad se reserva el
derecho de realizar la respectiva fiscalizacion posterior).

e Verificacion de la integridad fisica y adecuado estado de conservacion de la
Ambulancia {(Vehiculo y Equipamiento de la Cabina Médica).

1.8.3. Pruebas de Puesta en Funcionamiento para la Conformidad de los Bienes:
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El contratista esta obligado a elaborar y entregar al comité de recepcion la certificacion
de los PROTOCOLOS DE PRUEBAS que incluya las siguientes pruebas minimas con
los respectivos resultados, indicados en el punto H14, siendo estos:

« Prueba de vuelco y deslizamiento.

« Prueba de capacidad de carga minima.

» Prueba de suspensién (en caso se haya hecho el reforzamiento).

« Prueba de peso.

» Prueba operativa de los equipos de radiocomunicacién solicitados, segun las
frecuencias del Ministerio de Salud.

» Instalacion de suministro de oxigeno.

+ Climatizacién, ventilacién y extraccion de aire de la cabina médica.

+ Instalacion del Sistema Eléctrico, Electronico e lluminacién.

+ Instalacion y soporte de equipos biomédicos.

« Materiales y Condiciones Fisicas de la Cabina o Compartimiento del Paciente.

Los mismos que serviran de instrumento técnico para la respectiva recepcion, el mismo
que garantizara que el vehiculo y equipos adquiride cumple con las exigencias técnicas,
asi como, realizar las pruebas necesarias antes de otorgar la conformidad, debiendo incluir
en el protocolo las caracteristicas de los instrumentos, insumos y/o medios fisicos que
suministrara y/o emplearan para efectos de las pruebas:

+ Contrastacién entre los equipos recibidos y el detalle de las especificaciones técnicas
incluidas en la propuesta adjudicada.

e Constatacién de la instalacion y prueba operativa de los equipos por parte del
Contratista en presencia del Comité de Recepcién.

« Verificacion del kilometraje de entrega de la Ambulancia, no siendo mayor a 500 Km.,
certificado con escéner automotriz valido por el especialista del contratista, en
presencia del Comité.

Consideraciones para la emisién de la conformidad de la ambulancia y su
equipamiento:

o Entrega del Programa de Mantenimiento Preventivo de la Ambulancia (Vehiculo y
Equipamiento de la Cabina Médica).

* Constancia de conformidad de las capacitaciones brindadas (Modo Usuario y Modo
Técnico).

» Constancia de que la ambulancia y su equipamiento médicc se encuentren
correctamente identificados (verificacién del listado del equipamiento contenido en la
cabina médica).

» Certificado de conformidad de modificacion, montaje y fabricacion de acuerdo al Art.
78 del D.S. 021-2020 del MTC (Obligaciones de las entidades certificadoras para emitir
certificados de conformidad de vehiculos).

» Constancia de la Ejecucién de los Protocolos de Prueba y Capacitacién en los
Resultados de los mismos.

» Entrega del “CERTIFICADO DE GARANTIA” con la vigencia requerida y/u ofertada por
el contratista, por cada unidad.

« Entrega del Programa de Mantenimiento y Prestaciones Accesorias, segln la vigencia
minima requerida 6 mayor periodo, segun Propuesta del Contratista.

+ Declaracion Unica de Aduanas (DUA), otorgado por la SUNAT que indique marca,
modelo y nimero de serie del equipo ofertado. La fecha de fabricacion del equipo
médico debera ser del afio 2025,
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o Copia simple del REGISTRO SANITARIO o CERTIFICADO DE REGISTRO
SANITARIO, vigente, para los Equipos de la Cabina Médica de las Ambulancias,
Componentes y Accesorics que lo requieran segin Normativa Vigente de la DIGEMID,

¢ El contratista debera presentar, al momento de la entrega de la ambulancia y su
equipamiento, un (01) manual de usuaric y un {(01) manual técnico (opcional); en caso
estar en idioma distinto al castellano debera de contar con la traduccion respectiva
certificada. Los manuales no deberdn tener marca, anotaciéon o sello que dificulte su
lectura. Los cudles seran entregados al usuario y al area técnica.

+ Al momento de la entrega de la ambulancia y su equipamiento, debera entregar un (01)
Manual de Usuario y un (01) Manual Técnico; en caso estar en idioma distinto al
castellanc debera de contar con la traduccion respectiva certificada. Los manuales no
deberan tener marca, anotacién o sello que dificulte su lectura. Los cudles seran
entregados al usuario y al area técnica.

+ Plano de Montaje de la Cabina Médica y Diagrama Unifilar del Sistema Eléctrico,
Sistema de Climatizacion, Ventilacion y Extraccion de Aire, Suministro de Oxigeno y
Otros. Debiendo entregarse un impreso a Full Color y en Formato Digital.

¢ Un (01) CD de Video de Capacitacion de Operacion a Modo Usuario.

« Un (01) CD de Video de Capacitacion de Operacion a Modo Técnico.

o Copia simple de Certificacion de seguridad eléctrica: EN 60601-1-IEC 601-1 o
similares, UL, AAMI, NFPA, CSA o equivalente, plenamente demostrada en catalogo
del fabricante u otro documento. Podra presentarse en vez de la copia de la
certificacion, una Declaracion Jurada suscrita por el fabricante del equipo que se oferta,
mediante la cual se acredite que dicho equipo ofertado cumple con los estandares
internacionales de seguridad eléctrica. Ello, sin perjuicio de la fiscalizacion posterior
que pueda realizar la Entidad del cumplimiento de los referidos estandares.

s Carta fianza para el cumplimiento de las garantias y prestaciones accesorias.

NOTA: Los documentos a entregar deberan ser originales o copias legalizadas
segln corresponda. En caso sean copias, estas deberan ser legibles.

1.9. Forma de Pago:

La Entidad realizara el pago de la contraprestaciéon pactada a favor del contratista en
PAGO UNICO, dentro de los diez (10) dias calendarios siguientes de otorgada la
conformidad, siempre que se verifiquen las condiciones establecidas en el contrato para
ello, bajo responsabilidad del funcionario competente.

Para efectos del pago de la contraprestacion ejecutada por el contratista, la Entidad debe
contar con la siguiente documentacion:

= Recepcién del responsable de la Unidad de Almacén de la Direccién Regional de
Salud Huancavelica.

= Acta de Conformidad por parte del Comité de Recepcion.

« Guia de Remisién y Factura (En las cuales se deberan consignar la Marca, Modelo y
Serie).

1.10. Responsabilidad por Vicios Ocultos:
La recepcidn 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.

La responsabilidad del contratista por posibles vicios ocultos sera de dos (02) afios
caontados a partir de la conformidad otorgada por la DIRESA - Huancavelica.
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REQUISITOS DE CALIFICACION:

A. EXPERIENCIA DEL POSTOR

A.1 Requisitos:

El postor debe acreditar un monto MINIMO facturado acumulado equivalente a:

» Para Ambulancia Rural Tipo Il: El monto; 1'500,000.00 soles
Por |la venta de bienes iguales o similares al objeto de la convocatoria, durante los
cinco (5) afios anteriores a la fecha de la presentacion de ofertas que se computaran
desde la fecha de la conformidad o emisién del comprobante de pago, segun
corresponda.

= Se consideran bienes similares a los siguientes: Ambulancias Rurales Tipo |, Il

Acreditacion:

Copia simple de contratos u ordenes de compra, y su respectiva conformidad por la venta
o suministro efectuados; o comprobanies de pago cuya cancelacidn se acredite
documental y fehacientemente, con BOUCHER DE DEPOSITO, REPORTE DE ESTADO
DE CUENTA, CANCELACION EN EL DOCUMENTO, correspondientes & 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 contratacidn; de lo contrario, se
asumira que los comprobantes acreditan contrataciones independientes, en cuyo caso
solo se considerara, para la evaluacion, las diez (10) primeras contrataciones referidas a
la Experiencia del Postor.

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

Asimismo, cuando se presenten contraios derivados de procesos de seleccion
convocados antes del 20.09.2012, la calificacidén se cefiird al méfedo 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 0 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.

Cuando en los contratos, érdenes 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 suscripcion del contrato, de emisién de la orden de compra o de cancelacion del
comprobante de pago, segln corresponda.
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IMPORTANTE:

« En el caso de consorcios, solo se considera la experiencia de aquellos
integrantes que ejecutan conjuntamente el objeto materia de la convocatoria,
previamente ponderada, conforme a la Directiva “Participacion de Proveedores
en Consorcio en las Contrataciones del Estado”.

« Las consultas y observaciones no deben emplearse para formular pretensiones
que desnaturalicen la decisién de compra adoptada por la entidad. Si como
resultado de una consulta u observacion debe modificarse el requerimiento,
debe solicitarse la autorizacion del drea usuaria y remitir dicha autorizacion a la
dependencia que aprobé el expediente de contratacion, para su aprobacion, de
conformidad con el articulo 51 del Reglamento.

- Los requisitos de calificacion determinan si los postores cuentan con las
capacidades necesarias para ejecutar el contrato, lo que debe ser acreditado
documentariamente, y no mediante decfaracién jurada.

« El cumplimiento de las especificaciones técnicas se realiza mediante la
presentacién de una declaracién jurada. De ser el caso, adicionalmente la
Entidad puede solicitar documentacion que acredite el cumplimiento de algun
componente de las caracteristicas y/o requisitos funcionales. Para dicho efecto,
consignaré de manera detallada los documentos que deben presentar los
postores en la seccién de las bases.

ANEXO N° 3-C:
CRONOGRAMA TENTATIVO DE EJECUCION DEL PROYECTO

A continuacién, se presenta el cronograma tentativo para la ejecucién del

Proyecto:
OBLIGACIONES DIAS CALENDARIO
Adquisicion de ambulancias 90
Recepcitn de la inversion 15
Liquidacion del Convenio de Inversion 60
TOTAL 165
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] ANEXO N° 3-D:
FICHA TECNICA QUE SUSTENTA LA APROBACION Y REGISTRO DE LA ICARR

idisco compacto una vez presentada la Carta de Expresion de Interés, segun
onvocatoria, con el cargo de recepcién del Comité Especial de la Entidad Publica.

IMPORTANTE:

e En el caso de proceso de seleccién llevados a cabo de manera virtual deberé
comunicarse a los participantes que presenten carta de expresion de interés el
medio virtual en el cual pueden acceder al estudio de preinversion o ficha técnica.
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FORMATO N° 07-C

Froad APROBADD S0 0in APROBADO
Begitics on la (e de epqucrin

Nombre del pr o de Inversion ada en funcién al servicio y a los datos mdos en los nrmerales 1.2, 1.3y 1.4)
ICION DE AMBULANCIA . EN EL{LA) COL ISTRITO DE COLCABANVBA, PROVIN AYACAIA DEPARTAMENTO HUANCAV
Codigo unco de Fversionssy 7669062
I;_'-I*J proyectn perlenace a Ln programa de NO
inversion?
H proyecio comesponde a un Decrelo de HO
Emargencia?
A AR e iotie & e Daeciia petorhad “y
Funcen 20 SALUD
Drasion funaanal 044 SALUD INDIVIDUAL
Gropo Torcional 009 ATENCION MEDICA BASICA
Sector nesponsable SALUD
Teiogia de proyec ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL PRIMER NIVEL DE ATENCION
SaloPtich o Brch i | Wcad o b B acsn o dad do macds | IRE i 1| oot | “var g ol
PORCENTALE DE ESTABLECIMENTOS
SERVICIO DE ATENCIGN DE SALUD DE SALUD DEL PRIMER NIVEL DE ESTABLECMENTO DE DISTRITAL 0
BASKOS ATENCION CON CAPACIDAD SALUD
INSTALADA INADEGUADA
B. Instinucionalided
1 QFICINA DE PROGRAMACION MULTIANUAL DE INVERSIONES (OPMY)
Nivel do gobiemo GOBERNOS REGIONALES
Entidad GOBERNC REGIONAL, HUANCAVELICA
Normbrs Gala OFME OPMI DEL GOBIERND REGIONAL HUANCAVELICA
Responsable de fa OPMI: MARLENY PAULINA PAUCAR CALDERON
2 UNIDAD FORMULADORA DEL PROYECTC DE INVERSION (UF)
Nevel de gobismao JGOBIERNOS REGIONALES

Entidad GOBERNG REGIQONAL HUANCAVELICA
Nombre de la UF DIRECCION REGIONAL DE SALUD
Responsable de b UF PABLO SALAS GAMARRA

3 UNIDAD EJECUTORA DE INVERSIONES {UEN)

Nivel do gobigtng GOBERNOS REGIONALES
Entidad GOBIERHO REGIONAL HUANCAVELICA
MNarbre delaUE] UET - DIRECION REGIONAL DE SALUD
Responsable de & UE] GSCAR ALBERTO AINIGA VARGAS
4 Unidad Ejecutora Presupuestal (UEP) _
| hlombre dela UEP 1803 - REGION HUANCAVELICA-SALU |
C. Datos generales - il : =
C.1. Datos de nversion —
| Cadigo da idenkficacion dela unidad productora J40%0 |
| Nombra de la unidad produciora de bienes ylo senvidos | COLCABAMBA 1
Localizacion de la Unidsd Productora
Latduconginud Dapartamento Frovinca o] Distnio Localidad
12 4104283068561 760 -
| 74 ETI56840460488 HUANCAVELICA TAYACAIA COLCABAMBA
C2 Tipo de Imversi¢n I
TR GOARRD) | Tauaiems | Teodelem | v | ZLa iersion € mayer 815 U7,
REPOSICICN JADQUISICION VEHICULOS JAMBULANCIA RURAL | El
(") Es posible conssderar mis de un Lipo de inversidn por UPS
Entidad que serd responsable del manterimiento
Comgn | =k Homtre - e |
1645 | GOB. REG. HUANCAVELICA - RED DE SALUD TAYACAJA 1

Costo total de inversion
[Costo Total de | Iversidn (Moot de Actrvos » /0 < 75 UIT, Expediente Técmcn, Supervisin y Ligrdacién en soles) j44500000 |

D. Datos de lnverskn para of registro de activos KOARR con montos de iversion mayores a 75 UIT gt ¥

iEncasode #, el activo {smblancla rural) sueto a rehabifitacion, optimizacion y amphladé pinal, intervencion flene Insctipcién reglatral P

Lo ]
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Bl active (ambulanch I} sa encuentes regisirndo en el de la sivldad pblica?
E] TCodgp Ga inverdario | ]

icapaa ol et doacivos AR con monics b nversin mayores 7S UL : T

E.1 REPOSICIONAMBULANCIA RURAL

EL CENTRO DE SALUD DE COLCABARDA DL CATEGORIA 14 COH ROL PUERTA
DE ENTRADA EN MARGO A LAS REDES INTEGRADAS DE SALUD, CUENTA CON
ot 2 R CINERE S0 FEPOSIACH LA PECHA PRESENTA.

i sami B L SE REQUI ICICH, LA PRE A
Sustatto da la neossidad dala reposicidn; MULTIPLES FALLAS MECANICAS. QUE PORE EN RE SGO LA SEGURIDAD DE [0S
TRPULANTES, PERSONAL ASISTENCIAL Y PACIENTES. ASIMSMO SU COSTO
POR MANTENIMIENTO SUPERA EL 40 % DEL VALOR DE ADQUISICION POR ENDE
REQUIERE SU RMEDIATA REPOSICION

LA AMBULANCIA RURAL TIPO If NUEVA DE BE ESTAR DEBIDAMENTE EQUIPADA

SALUD PARA LAS REFERENCIAS Y CONTRARE FERENCIA, LA AMBULANCIA CON
Descripcidn Wanica: LA QUE CUENTE ES DEL ARO 2014, SE ENCUENTRA EN ESTADO REGULAR
SEGUN EL REPORTE SIGA. EN ESE SENTIOO SE REQUIERE SU REPOSICION. YA
QUE A LAFECHA PRESENTA MULTIPLES FALLAS MECANICAS Y SU COSTO DE
MANTEMEMENTO SUPERA EL 40% DEL COSTO DE ADGUISICION

—
CON LA REPOSIGION DE LA AMBUUANCIA RURAL TIPO 1L SE PCORA CUBRR LA
BRECHA DE REFERENCIAS Y CONTRAREFERENCIAS DE LA POBLACION
ASIGHADA AL CENTRO DE SALUD DE COLCADAMBA PARA UNA ATENCION

La Intervencitn - Otras nversiones: OPORTUNA Y DE CALIDAD. ASEMISMO EL CENTRO DE SALUD DE COLCABAMBA
CUENTA CON UN CONDUGCTOR PARA LA OPERATIVIDAD DE LA AMBULANGIAS Y
mm;;)ﬂk RESGUARDAR EL VEHICULO Y CUENTA CON UN PATIO DE

AN

Antigiadad ¢ equipa, jario o vehicuk a reponer (afos) 10
Estado aciual del equipo, mobilaric o vehicl a reponec REGULAR
Costo anual de mardenirienio del equipa, mobiliario o vehiculo a reponer 420000
Expactativa de vida Ut (afios) dal equipo, mobiliarin o vahiculo uevs 10
Coalo anual de srignto del equipo, mobifario o vehiculo nuavo 19067
F Conony ma st g e oo s ARG B
Cronograma de nversisn
Ao de inicio [Mes ] Tipo de pariods | Momens da periados I
2024 112 | 16 |
Acciones  Mest hes 2 ‘ Mosd M5 | wes TRy
Paicion Co stances 000 448,000.00 0.00 000 0.00] 000 440,000.00
Expadienie Wonco 0.00 000 0.00 000 0.00] 000 000
Superven 0.00 000 0.00 000 000 0.00 000
Liquetacén 0.00 5,00000 0.00 000 0.00 000 5,000 00
Costo de inversion
sprobedo 445,000 00
Costo de conirol concurrents (CCC) 0.&1‘
Costo total de inversidn aprobado 445,000.00
* Actwvn epociado a KOARS oG da s i moeof 0 sgusl 2 75 VAT
Cronograma de metas fisicas as de la inversion
[re—— - T Mes2 Mesd Masd
Adguucon de arbutanca MMROD?
ural VEHICULOS 0% 0 i
( Acttoa aptcado & AMARE G mome de s NOTDN G 9
F.3 Costos de mantenimienlo - <
Afla de inicio Jies | Nimero de arios ]
2024 {2 10 |
Cronograma del mantenimiento
3 s e f s 7 I ~ Costototal
Adwo Aflol | APe2 Nold Mod Mab | MoT NoB Ma9 | Aflo 10 (solen)
Ambulanaa rural 000] 1906667 19.08667] 19.06667| 19.06667] 19 67| 19.08667| 1906667 19.06667] 1906667 171,600.03
Totales 171,600 03
o @ ROAIR Con mronds de drersOl TS O igad
Modalidad de ejecuclon
IADMINISTRM:!G-I WOIREGTA - OBRAS POR IMPUESTOS |
Fuente de finenciamiente
Pig. 2
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J- DONAGIGES ¥ TRANSFERENGIAS 1

Responsable de la Unidad Formuladom
PABLO SALAS GAMARRA
":‘T- R EN S URALEZAS La Unwdad Fonmuladora deckira que |a presents nversion es
Zanis M, | competenca de s nivel de Goblemo. ‘ ] '
_s_\ ‘j" Nota £z Unidad F dadora dadara bajo fad, gue b pr én no constituye gasto de cardcier parmanents ni fracdonamianio de proyecios de inversidn,
ks v
Sl pRe £ |7 || Documentos electrénicos
. \ CChilT CIAL )
“NEs UMINAR DE COSTOS COLCABAMBA pdf Teccaror
'5'«'/4 A [FGRIMATO DE TIVERSIONES FIRMADO FORMATO TC FIRMADO COLCABANBA pelf Descarpr
2 - Bkl S en LA e R
NCRVEY OTROS m&rmmnﬁmmvm Fropee
S L ——
DOCUMENTOS TECIICOS 11 GRME DE SUSTENTO DE COLCABAMEA_ 1 1zon pdl Deacarax
[FLANG PANEL FOTOFRAFICO DE COLCABANEA_11z0n pof Descarger
FAVORABLE DE LA ENTIDAD A CARGO DE LA COMPRONISO DE OPERAGION Y MANTENIMENTO pro—
QR OPERACION Y MANTENIMIENTO COLCABAMBA pdf
o7 Primer \Z
S M 4
«\ G
' L)
OT'
SAVES:

Pig.3
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FORMATO N° 07-C
Estado. APROBADO Suzciin APROBADO
Nombee def 1o de lnvarsién
ADCN N OE AMBULANCIA RURAL, EN EL(LA) DANIEL HE| CAVELICA
Caxhgo Unico de nversones 2669060
L El proyecto parienece a un programa de NO
inversidn?
TE'I proyects commesponde aun Decreto de |y
Emergenca?
A Alineamiento a una brecha priortarda (o ®- -4
Funcion 20 SALUD
Crason funaanal 044 SALUD INDIVIDUAL
Gropo furcianal 0036 ATENCION NEDICA BASICA
Sector responsable SALUD
Tpoioga de proyecs ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL PRIME R NIVEL DE ATENCION
Sorvicka Piibico con Brechs ientficada | Indicador de brechas de acceso WO || Mo
Ty priorizada oAt Uni Espado geogrifco
PORCENTAJE DE ESTABLECIMIENTOS
SERVICIO DE ATENCION CE SALUQ | DE SALUD DEL PRIMER NIVEL DE ESTABLECIMIENTO DE DISTRITAL a
BASICOS ATENCION CON CAPACIDAD SALUD
INSTALADA INADECUADA
B. mstucionaiidad . x
+ OFICINA DE PROGRAMACION MULTIANUAL DEINVERSIONES (OPM]
Nivel de gubiemo GOBIERNOS REGIONALES
Entidad GOBIERNQ REGIONAL HUANCAVELICA
Hombre da [a OPM): OPMI DEL GOBIERNO REGIONAL HUANCAVELICA
fResponsable oo l OPM): {MARLENY PAULINA PAUCAR CALDERON
2UNIDAD FORMULADORA DEL PROYECTD DE INVERSION (UF)
Nivel da goblamo GOBSERNOS REGIONALES
Entidad GOBERNO REGIONAL HUANCAVELICA
Nombre de la UF DIRECCION REGKINAL DE SALUD
Hesponsable de la UF PABLD SALAS GAMARRA
3 UNIDAD EJECITTORA DE INVERSIONES (UEl}
Nivel da gobiemo GOBERNOS REGIONALES
Entidad GOOERNO REGIONAL HUANCAVELICA
Nombre de I UEI UE] - DIRECKIN REGIOMAL DE SALUD
Responsable de b UE] OSCAR ALBERTO ZUMAGA VARGAS
4 Unidad Ejecutora Prasupuestal {UEP}
[Nurrbrs dais UEP ] 663 - REGION HUANCAVELICA SALUD |
C. Datos generales . i B
1. Datos de inversion
ICﬁgndemwﬁcadbndeln unidad productors 00004083
[MNorribrs e {a unidard prostuctora da bisnes yio servicios DANIEL HERNANDEZ
Locallzacion de la Unidad Productora
— Latudlongiod — Depadamanto Prownca T Dramio Tocadad |
t. 12 15557068 / -74 B4352000342247 | HUANCAVELICA | TAYACAJA JOANEL HERNANDEZ |
C2 Tipodeinversion ¢
" Tipo 00 IGARR ('} 1 Nawraleza | Teodehem | Adiva { ¢La ioversion es mayora 75 UIT?
OFTIMZACION JACQUISICION JVEHICULOS JANMBULANCIA RURAL |s
{*) Es poubls considerar més da un tipo de inversdn por UPS
Entidad que serd responsable del ik
| - Codigo | - - Hermire |
| 1645 [ GO8 REG HUANCAVELICA - RED DE SALUD TAYACAJA |
Costo (otal da Inversion
| Cesto Total de I rversan (Monto de Adtivos > y/0 <a 75 UIT. Expedwnte Téamco, Supervnitn ¥ Liguidaaon en soies) ] 450,000.00 |

D, Datos de liversion para el registro de activos IDARR con montos de inversion mayores a 75 UIT

2En caso de Infraestructhura, ol active {amb

wancla rural) suleto a rehabifitackdn, optimizaci dn y ampacin

Intervencion tlene Inscrd peldn registmal?

[1o

Pig.1
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f 4 El activo {ambulancia nurel) se encuentm registrado en ¢l inventario de la entidad piblica?
[Ne ]
I - LR — e
E. Descripcion especifica para o registro de activos IOARR con montos de inversiin mayores a 75 UIT LA ia
S EA OPTIMIZACHONAMBULANCIA RURAL
N ',"\ Descripcion del estado i de la oferta exi que motiva la inversién en optimizacién

b EN EL CENTRO DE SALUD DANIEL HERNANDEZ NO CUENTA CON UNA AMBULANCIA REGISTRADO EN EL SIGA PATRIMONIAL POR LC QUE LA DEMANDA DE LA
" || POBLACION ES MUY NECESARIO PORLO QUE SE CONSIDERA UNA NUEVA AMBULACIAPRA HACER LA REFERENCIA Y CONTRAREFENCIA

Restricciones 2 ka provisidn del servicio
COMO EL CENTRO DE SALUD DE DANIEL HERNANDEZ NO CUENTA CON UNA AMBULANCIA ES MUY NECESARIO LAADQUISICION DE UNA AMBULANCIA PARA custl

LA S8RECHA IDENTIFICA

Problema apenativo identificado

AL NO EXISTIR AMBULANGIA EN EL CENTRO DE SALUD DE DANIEL HERMANDEZ NO SE PUEDE HACER LA REFERBNCIAYY CONTRAREFERENCIA A LA POBLACION
DEMENDANTE DEL CENTRO DE SAEUD DANIEL HERNARDEZ

Objetivo de la optimizacién

Aumeniar &l nivel de caidad del Senvica OffEGHC para Satiscer L Cambio menof KeNFacado enfa demanda
Aumentar an nimero de ustianos stendidos

Mejerar procesos para la raducadn de #empos de producGide

La intervencidn

El. CENTRC DE SMUD DANIEL HERNANDEZ AL CONTAR CONLA AMBULANCIA QUE SE ESTA PROGRAMARDO VA A CUMPLIR CON EL. APROXIMADAMENTE CON
CUBRIR LA BREGHA DE REFERENGIA Y CONTRAREFERENCIA.

Valor contable 00 ta Uridad Producion (01es) S0.00]
Unidad de medida de la capacidad de producadn del servicio ATENCIONES/DIA

napmdad de produccidn actuat del servicio 20.00
Forcentae del i e 1a Capacidad 0o proguccin £on OpMIZAcion 06l SEMMTo 30%]
Capaudadda produccidn del samvicio con cphmizacion 3.00
F. Costos y cronogramas para of registro de activos asociados a IOARR

Cronograma de inversion

Ao da inicio rMes ] Too de pecdodo. |M.|rrmde pericdos

2024 12 fMases B

Acciones Mes 1 Mes2 Mea 3 Mes Mes § Mes6 e

APRUACONEY Mrtiech 0.00 440,000,00 000 000 000 000 440,000.00
Expedhonte Wcnco 000 5,000 00 0.00, 000 000 000 5,000 00
Supervsion 0.00 000 0.00 000 000 000 0.00
Liqudacdn 000 000 0.00 000 000 5,00000 5,00.00
Costo do inversion

aprobado 450,000.00
Coalo de control concurments (CCC) ll_.a
Costo total de inversion aprobado 450,000.00
* Actwvo asocade « K3ARR ton morso v e 3 75 LAY

o 14
Cronograma de metas fisicas esperadas de la irversion
Nombro do liversign | LPdzd % Mos 1 Mes2 Mes 3 Moss has 5 Mes§

Adquisicon de ambulancia | NUMERO DE

o VEHICULOS 0.00 100 0.00 000 400 000

-

F.3 Costos de manteniniento

Ao de incio Mes Dmess de akes

2024 12 10

Cronograma del mantenimiento

Adiva 3 ﬁ_@! Ao 2 Ala3 Alod | AfoS Aok Ao 5 ...’-“. Afo 9 Afic 10 (scles)

Ambulanca rural 0.00] 1906700 19.06700] 19.067.00] 19067.00f 13.06700| 1906700] 1906700 19,06700] 19.067 00 171,603.00
Totales 171,603 00
* Botvo ssoosdo & IDARR con moni o T a

Modalidad de ejecucisn

Pag. 2
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fADMINISTRACiON INDIRECTA - OBRAS POR IMPUESTOS |

Fuente de financlamiento

iG-DONAClmES Y TRANSFERENGIAS 1

Responsable de la Unidad Formuladom
PABLO SALAS GAMARRA
COMPETENCIA EN LAS QUE SE Emmumﬁm ENINVERSIONES DE ESTAS NATURALEZAS. La Unidad Formuladora declira que la presente nversidn es.
“ competenca de su nivel de Gobserno

2 La Unidad Formuladora dedara bao respensabilidad, que b presento inversidn no constiuye gasto de cardcter permanente ni fraccionamisnio da proyecios de inversion.

05 DE DAMEL o
[ FORMATO DE INVERSIONES FIRNADO FORNATO 7 C FIRMADO pal Descargar
[ MEMORANDO EVALUAR FORMULAR REGISTRAR Y APROTAR

OTROS DANEEL HERNANDEZ_11z0n.pdf Descargr
DOCUNENTOS TECIICOS | OFOE DE SUSTENTO DANIEL RERNANDEZ 1120 pot Desarox
[PLAND PANEL FOTOGRAFICO_11zon pal Descaror
OPIBON FAVORABLE DE LA ENTIDAD ACARGODE LA | COMPROMSO DE OPERAGION Y MANTEMIMENTO DAMIEL

OPERACION Y MAHTENIMIENTO HERNANDEZ pdf Qs

Pag. 3
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FORMATO N° g7-C

Esiado APROBADO  Siuscda APRODADO
Begistros en a (ase do ewaicin

Nomibre del proyecto de inversiin (generada en funcidn al servicio y alos datos registiados en los rumersies 1.2, 1.3y 1.4)
ADGUSICION DE ANBULANGA HURAL; EN EL(LA) SURCUBANBA DISTRITO DE SURCUBAMBA PROVIICIA TAYACAJA, DEPARTAMENTO HUANCAVELICA
Codigo unico de nversones 2670268

",_B proyecio pertenece a un programa de
] inversidn?

",‘ (Hl proyecto conesponde aunDecreiode |
| “Emagem:a?

A Alineamiento a una brecha prioritais

NO

Funcon 20 SALUD

Divimen funcnal 044 SALUD INDIVIDUAL

Grupo furcianal 0096 ATENCION MEDICA BASICA

Sactor responsable SALUD

Tipologla de proyecto FS TABLECIMIENTOS DE SALUD DEL PRIVER NIVEL DE ATENCION

Seraoo Piblco con Brecha dentficada Indicador de brechas de accesc a Ursdad 3 medids Emm e oo Cuttmhd'.“.“th

4 y pronzada SHICIOE ki ) & bt
, PORCENTAJE DE ESTABLECIMENTOS
SERVICIO DE ATENCIONDE SALUD | DE SALUD DEL PRIMER NIVEL DE ESTABLECIMIENTODE DsTeiTal 3
BASICOS ATENCION CON CAPACIDAD SALUD
INSTALADA INADE CUADA

B. Institucionalidad ) r

1 OFICINA DE PROGRAMACION MULTIANUAL DE INVERSIONES (OPM}

Nivel da gobiemo GOBIERNOS REGIONALES

Enfidad GOBIERND REGIONAL HUANCAVELICA

Tombre dola OPMI: OPMI DEL GOBIERNO REGHONAL HUANCAVELICA

Responsable de 2 OPMI: MARLENY PAULINA PAUCAR CALDERON

2 UNIDAD FORMULADGRA BEL PROYECTC DE INVERSIGN [UR}

[rvel de gotremo JCOBERNGS REGXNALES
Entidad GOBIERNO REGIONAL HUANCAVELICA
Homine dela UF DIRECCION REGIONAL DE SALUD

{Responsableda &z UF |PABLO SALAS GAMARRA
3 UNIDAD EJECUTORA DE INVERSIONES (UB))

Nivei de gobismo GUBIERNOS REGIONALES

e e et
Entidad GOBIERHO REGIONAL RUANCAVELICA
Nombra de Is UE UEi - IRECION REGIONAL DE SALUD
Responsable de b UE| GSCAR ALBERTO ZUNIGA VARGAS
A Unidad Ejeu_l_tg'n Presupuastal (UEP)

Friombre de ta UEP 1803 - REGION HUANCAVELICA.SALUD ]
C. Datos generales F i
C.1. Datos de inversion
Codigo de idenfificacion de 1a unidad produciora j4128
Nombre: de la unidad producioe de hienes ylo sarvicios JSURGLIBAVBA

f Localbzacion de la Unidad Productora

\ Lattud L ongiud Departamento Provmca Distrio Localdad
-12.1166069096856340 / -
74 2897730793327 HUANCAVELICA TAYACAIA SURCUBANBA <

C.2. Tipo de inversion

Tipo da IOARR [*) | Haturaleza Tipo de ltem Activo 1 Lainversibn es mayor a TE 07
REPOSICION | ADQUISICION VEHICULCS ANBULANCIA RURAL |s

(*) Es posible considerar mis de un lipo de inver sion por U

Entidnd quo serd responsable del mantenimisnto
| Codigo Homtre 1
I 1645 GOB. REG. HUANCAVELICA - RED DE SALUD TAYACAIA I

Costo total de inversiin

| Costo Total de & Inversiin (Monto de Activos >y <a 75 AT, Expodente 16cmco, Supervision y Liguidacin on soles) J45000000 |

D. Datos de fiversidn para el registro de activos IDARR con montos de inversion mayores a 75 UTT = 1

JLEn deinit. , el active fambudancia rural) sujato a rehabifltacién, op E50 ¥ ampliacio inal, Inter 16n tlene [nsetipelén registral ?

[1e |
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¢ H activa [ambulancla rural) se registrado en &l kventario de s entfdad pabfca?
s ] Codigo de invertacic 1675200500268 |

oo 4

EL CENTRO DE SALUD DE SURCUSBAMBA DE CATEGORIA 14 CON ROL PUERTA
DE ENTRADA EN MARCO A LAS REDES INTEGRADAS DE SALUD, CUENTA CON
UNA AMBULANCIA DE MAS DE 10 ANOS DE ANTIGUEDAD Y SE ENCUENTRA EN
IR =i ESTADO REGULAR, POR LO QUE SE REQUIERE SU REPOSICION, PUES
¥ PRESENTA MULTIPLES FALLAS MECANICAS, GUE PONE EN RIESGO LA
SEGURIDAIDE LOS TRIPULANTES, PERSONAL ASISTENCIAL Y PACIENTES. AS!
MISMO SU COSTO POR MANTENIMENTO SUPERA EL 40 % DEL VALORDE
ADGUASICION POR ENDE REQUIERE St INMEDIATA REPOSICION
LA AMBULANGIA OE ATID DE FABRICACION DE 2014, SE ENCUENTRA EN
ESTADO REGULAR SEGUN EL REPORTE SIGA, EN ESE SENTIDO SE REQUIERE
SUREPOSICION, YA GUE A LA FECHA PRESENTA MULTIPLES FALLAS
MECANICAS Y SU COSTO POR MANTENIMENTO Y REPARACION SUPERA EL 40
5, DE SU VALOR DE ADQUISICION ESTO INDICA SU EMINENTE REPOSKCIEN
PARA EL BENESTAR Y SEGURIDAD DE LOS USUARIOS
EL CENTRO DE SALUD DE SURCUBAMBA CUENTA CON UN CONDUCTOR PARA
La Intervencitn - Diras hversionas: LA OPERATIVIDAD DE LA AMBLLANCIA ASIMISMO TIENE COCHERAPARA
RESGUARDAR EL VEHICULO TAMBIEN CUENTA CONUN PATIO DE MANIOBRAS
i d del equpo, 0 vehiculb a reponer (aros) 10
Estado actual del equipo, mobsfiaro o whiculo a reponer REGULAR
Costo anual de mantererento del equipo, mobikarno o vehicula a repaner 420000
Expectatva de vida Gl (afos) del equipe, mobiliano ¢ vehicudo nuevo 10
Costo anual de del equipa, mabikario o vehiculo ruevo 19067
. Contony cronoggamas para o togisro de acifven asaciodos 8 AR 7% = 5
Cronogroma de inversién
Ana da nicio Mes Tpo de pericdo N{mero de periodes
2024 Rk Mases 6
* Acdonas T Mest © Mes2 T B iiead Mus 5 MesE ‘-“?"’,“‘rﬁ.“
hoqscmos sibuianca 000 440,00000 0.00 000 000 000 440,000.00
Evpedionts ¥cneo 000 5,000 00 0.00 000 000 0.00 5,000 00
Supervson 000 000 000 000 000 000 0.00
Tiwdaaon 000 000 0.00 T00 000 5,00000 5,000.00
Coslo de inversion
450,000 0O
e -
Costo de control concurrents (CCG) 0.00
Costo total da inversion aprobado 450,000.00

* Actvo seoaado s 0ARR con monis de iGN MENor © igual

Cronograma de metas fisicas esperadas de Ia inversion

tembrodolimerstn | U | b | Mes2 [ Mes3 Mast pess | Mess
‘Adquiscion de ambulanca | NUMERO DE
rural VEHICULOS 0.00 100 0 0.00 000 000
{ * Ao ssocrada o 1OA KK Lon o menes oguad 3
F.3 Costos de‘mantenimienta <
A de incio Mes Nomen de ance
2024 12 10
e s
i i Ao a2l AR = T "Costo wotal.
-@M | Asor | Am2z | A3 | Ald | Aos | A6 | Ao7 | MeB | A9 | ARiD o)
Ambubanaa rural ooo] 19067 00] 19.067.00] 19067.00] 1906700] 15,067C0] 1906700] 19.06700] 19.06700] 19,067.00 171,600.00
Totales. 171,600 00
* Artno iars a2 IOARR
Modalidad de sjecucion
[FOMTNISTRACIGN WDTRECTA - GBRAS FOR MPUESTCS |
Fuente de finsrciamlents

I&- DONACIONES Y TRANSFERENCIAS 1
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Responsable de fa Unktad Formutadora
PABLO SALAS GAMARRA

s e— e e — —
CONPE TENCIA EN 1.AS OUE SE ENMARCA LA INTERVENCION EN INVERSIONES DE ESTAS NATURALEZAS, La Unidad Fonmuladora declara que la presents inversidn g5
competenda de su nivel de Gobieme.

Nota: La Unidad F a dadard baio resp hilidad, que ta presantn inversidn no constiuye gasie de caricter permanerde ni fractionamianty do proyeckss de inversidn,

ESTRUCTURA PRELIMINAR DE COSTOS DE SURCUBAMBApd! | Descarger
FORMATO 7C FIRMADO SURCUBAMBA (1) pl Desargx
TMEMORANDO EVALUAR FOFMULAR REGISTRAR Y APROBAR |
SURCUBAMBA 1120 pdf e
TNFORME DE SUSTENTO DE SURCUBANBA,_1 1200 pell | Coscica
PANEL FOTOGRAFICO_11zon pdf Deacargar

OFINION F AVORABLE DE LA ENTIDAD A GARGO DE LA AGTA DE COMPROMISO DE OPERACION Y MANTENIMIENTO

QPERACION ¥ MANTENIMENTO SURCUBAMBA paf Loar
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FORMATO N°® 07-C

Fetido APROBADO  Sascie APROBADO
Begistros en la fase do eiecucin

Nombre del proyecto de inversidn rada en funcion al servicio y a los datos rados en los numerales 1.2, 1.3y 1.4
ADGUISICION DE AMBULANCIA RURAL. EN EL{LA) HUACHOCOLPA DISTRITO DE HUAC A, PROVINCIA TAYACAJA, DEPARTAMENT NCAVELICA
Cédigo Unico da nversonas 2670266

¢ B proyecto perenece a un programa de HO
irmversién?

¢El proyectn comesponds aun Decreie de |,

Emergenda?
e brech erioshad 5 T
Funcen 20 SALUD
Drvisicn funaonal 044 SALUD INDIVIDUAL
Grupa funcional 0096 ATENCION MEDICA BASICA
Seclor responsable SALUD
Tpologia de proyecto ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL PRIMER NIVEL DE ATENCION
Servcio Pibbn con Brecha dentficads Indicador de brechas de accesoa W, =i S PR | Coiuainde
difone : : sanicin Unidad de medida Espacio geogrifico Mo | Valor eerma ge
PORCENTAJE DE ESTABLECIMENTOS
SERVICIO DE ATENCION DE SALUD DE SALUD DEL PRIMER NIVEL DE ESTABLECIMIENTO DE DISTRITAL 0
BASICOS ATENCION CON CAPACIDAD SALUD
INSTALADA INADECUADA
8. Institucionalidad o
1 OFICINA DE PROGRAMACION MULTIANUAL DE INVERSIONES [OPMi)
Nivel de goblamo GOBIERNOS REGIONALES
Entidad GOBIERNO REGIONAL HUANCAVELICA
Notmbra o6 1a OPMT GPMI DEL GOBIERINO REGIONAL HUANCAVELICA
Responsable da b OPM!: MARLENY PAULINA PAUCAR CALDERON
2 UNIDAD FORMULADORA DEL PROYECTO DE INVERSKON (UF}
Nival da gobiemo GOBIERNOS REGIONALES
Entidad GOBIERNO REGIONAL HUANCAVELICA
thrbfedelaLF: DIRECCICN REGIONAL DE SALUD
Responsable de la UF PABLO SALAS GAMARRA
3 UNIDAD EJECUTORA DE INVERSIONES {UR)}
Nive! de gobiemo GOGBIERNOS REGKONALES
Entidad GUBIERNO REGIONAL HUANCAVELICA
[ Nombre de la UE] 1JE] - DRECION REGIONAL DE SALUD
i o it i
Responsable de b UE OSCAR Al BERTD ZUNIGA VARGAS
4 Unided Ejecutora Presunuestal (LIEP]
Nombra de la UEP 801 - REGION HUANCAVELICA.TRANSPORTES |
C.M genernles " ‘ro_i 1 ¢ 5': - =
C.1. Datos de inversion
[ Codigo de identficacion de fa unidad produciora 00004129 |
[Florrbre:daTa unidad produckon e hienes yio seria HUACHOCOLPA |
Localizaciin de la Unidad Productora
- LatéudAongiud Depatamento Prownaa Destrio -y Localdad
12 33648095160 / -
74 53167687516404 HUANGAVELICA TAYAGAMA HUAGHOCOLPA
C.2. Tipo de lrversidn
" Tipo de IDARR (') | Naturaleza Tpodelem | Activa | £ Lininvorsin es mayor a 75 UIT?
REPOSICION [ADQUISICION VEHICULOS | AMBULANCIA RURAL s

{*) Es possble considerar mas de un tipe da inversion por UPS

Entidad que serd responsable del mantenimiento

| 1645 | GOB. REG. HUANCAVELICA - RED DE SALUD TAYACAJA |
Costo tote! de Inversion
Icmm Total de b kversdn (Monto de Activos > y/0 <a 75 UIT, Expedwente Téosco, Superveon y Liguidacon en soles) Ilﬁo 000 00 ]
D. Detos de inversion para el registro de activ s IOARR eon montos de inversion mayores a 75 UIT A

LEn de infr: uctura, el activo {ambulancia nsral) suieio 2 rehabilitacion, optirizacién y ampladé ginal, k 160 tiene inscripclin registral?

Jne I
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lanch U] do en ol ric do la entidad piblca?
[Codiga de imventaria

e R ———
ELCENTRO DE SALUD DE HUAGHOCOLPA DE CATEGORIA 1-3 CON ROL PUERTA
DE ENTRADA EN MARCO A LAS REDES INTEGRADAS DE SALUD, CUENTA CON
UNA AVBLANICI DE 14 AICS DE FABRICACICN Y SE ENCUENTRA B ESTADO
: o REGULAR, POR LO QUE SE REQUIERE SU REPOSICION, LA FECHA PRESENTA
Sustenty de |a naceskiad da la reposicién: MULTIPLES FALLAS MECANICAS, OUE PONE EN RESGO LA SEGURIDAD DE LOS
TRIPULANTES, PERSONAL ASISTENCIAL Y PACIENTES ASI MSMO SU COSTO
POR MANTENMIENTG SUPERA EL 40 % DEL VALOR DE ADQUISICION POR ENDE
REQUIERE St INMEDHATA REPOSICION

LA AMBULANCIA RURAL TIPO Il NUEVA PARA EL CENTRO DE SALUD DE
HUACHOCCUPA DEBE ESTAR DEBIDAMENTE EQUIPADA DE ACUERDO A LOS
DISPOSITVOS LEGALES EMANADASPOR EL MINISTERIO DE SALUD PARA LAS
Descripeidn lécnica: REFERENCIAS Y CONTRAREFERENCIA, EL MESMO QUE SE PUEDE VIASUALIZAR
EN LA COTIZACION QUE SE ADJUNTA EN LA ESTRUCTURA PRELIMINAR DE
COSTOS, ASMISMS CUENTA CON UN PILOTO Y UNA COCHERA PARA DARLE
SEGURIDAD A LA AMBULACIA A ADQUIRI

LA AMBULANCIA RURAL TIPO || NUEVA DEBE ESTAR DEBIDAMENTE EQUIPADA
DE ACUERDO A LOS DISPOSITIVOS LEGALES EMANADASPOR EL MINISTERIO DE

La Intervencion - Otras ivers PUEDE VIASUALIZAR BN LA COTIZACION QUE SE ADJUNTA EN LA ESTRUCTURA

DE LA POBLACION ASIGNADA AL CENTRO DE SALUD DE HUACHOCOLPA PARA
UNA ATENCION OPORTUNA Y DE CALIDAD

Antgiedad del equipo, mobdiano o vehicul a reponer (afios) "
Estado actual del equipo, mobslaro o vehicule a reponer REGULAR

Costo anual de del equipo, mobskano o vehiculo a reponer 420000
Expectatva de vida (8l (afios ) del equipo, mobilarno o vehiculo nuevo 10
Cesto anual de mar del equipo, mobiliario o vehiculo nuevo 19067 |

- |

F. ooy conogamas st g de actios siados s AR
Cronograma de inversién

Aho de incie Mes { Tpo de pesicdo Nimeso de pericdos
2024 11 | Moses &

 Ackoss | et | ez | b

i

T Mms vess wh
AEron Shanhiiece 000 440,000.00 000 000 000 000 440,000 00
Frpodon Weneo 0.00 5,000.00 000 000 000 000 5,000.00,
Supervain 000 000 0.00 000 000 000 0.00
Tiqudacin 000 000 000 000 000 5.00000 5,000 00
Costo de inversion 450,000.00
Costo de control concurrente (CCC) 0.00
Costo total de inversion aprobado 450,000.00
* Actwn aspcndo 3 KIARR cor montt de e sion monor 78

Croncprama da metas Tielcas esperadas de la inversidn

{ Mombrn de B nvericn 'Emm"“" O Mes2 o
Adquigicion de armbulanca NUI._E-RDDE
ural VEHICULOS e 19 e
* ALt i ¥ ") e
F.3 Costos de i
Ao de inicic Mes [eGmero ds aiis
2024 12 Ji0
C ar el
o v | aer | ez | Awd MN- od | A5 | AwE | A7 Mo3 | At
—_— ——
Ambulincia nural 000] 19067 00] 19,067 00| 19.067.00| 19.067.00] 19,06700] 19.06700] 19,067 00| 13,06700] 19.067.00
Totales
* AT HIOARR o oo s Xon menod O g a 05 U1
Modalidad de ejecucién

1ﬁl~l\ﬁ§i RACION REIRECTA - OBRAS POR |MPUESTOS
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Fuente de finenciamiento

I4 « DONACIONES Y TRANSFERENCIAS |

Responsable de la Unidad Formuladors
PABLO SALAS GAMARRA

COMPETENICIA E11 LAS OUE SE ENMARGA LA HTERVENGION EN INVERSIONES DE E5TAS NATURALEZAS. La Unidad T onmutadora declara que 13 presentn rverson es
a do su nivel de Gobiemo
Hota: La Unidad Formuladora declars bjo responsabilidad, que b pr inversié ve gasto de caricier permanante ni fraccionaient da p de ioversié

THFORME DE SUSTENTO DAMIEL FERINDEZ 11200 pal
PANEL FOTOGIRAFICO_1 1zon pal
[ GPIION FAVORABLE DE LA ENTIDAD ACARGODELA | ACTA DE COMPROMISO DE OF ERACION ¥ NAHTENMENTO = i
OPERACION Y MANTENIMIENTO HUACHOCOLPA pdf [Rasitrs

Descoror
DAMIEL HERNANDEZ, 11z0m pof Lenazr
Quscargy
Descargw
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FORMATO N° 07-C

Estada APROBADO  Siluacién. APROBADO
Registros en b fase de eiscuciin

Nomibre del proyecio de inversidn (generada an funcidn al servicio y a los datos megistrados en los numerales 12, 1.3y 1.4)

ADQUISICICH DE AWBULANCIA URBANA, EN EL{LA) SISTEMA DE ATENCION MOVIL DE URGENCIAS (SAWL) DISTRITO DE HUANCAVELICA, PROVINGIA HUANCAVELICA,
DEPARTAMENTO HUANCAVELICA
Cédigo unico de nversiones 2624095
—
F1=] proyect perfenece a un programa da NO
nversion?
+El proyecio corresponde a un Decrelo de NO
Emergancia?
A. Alinesmiento a una brecha prioritaria
Funcion 20 SALUD
Drasion funcenal 044 SALUD INDIVIDUAL
Grupo funcional 0096 ATENCION MEDICA BASICA
Sector msponsable SALUD
Tipologia de proyects ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL PRIMER NIVEL DE ATENCION
Senvica Plbico con Brecha dantficada | Indicador de brechas de acceso 2 TUR o Evpacogeonriica | At | vakr mma‘“
¥y pnonzada SOIVC0S 3 3 biachas
5 PORCENTAJE DE ES TABLECIMENTOS
SERVICIO DE ATENCGIONDE SALUD | DE SALUD DEL PRIMER NIVEL DE ESTABLECIMIENTO DE
BAsiCOS ATENCION CON CAPACIDAD SALUD DEPARTAMENTAL o
INSTALADA FADECUADA
B. Institucionalidad
1OFICINA DE PROGRAMACION MULTIANUAL DE INVERSIONES (OP MY}
Nivel de gobismo GOBERNOS REGIONALES
Entidad GOBERND REGIONAL HUANCAVELICA
Nombre dela OPMI OPMi DEL GOBIERNO REGIONAL HUANCAVEUICA
Responsable de b OPM. ‘MARLEN'(PAUUNAPAUCARCALDERON
2 UNIDAD FORMULADORA DEL PROYECTO DE INVERSIKON (UF)
Nivel da gobismo GOBIERNOS REGIONALES
Entidad GOBERNO REGIONAL HUANCAVELICA,
Nombre de |3 UE DIRECCKON REGIONAL DE SALUD
Respansable de la UF PABLO SALAS GAMARRA
I UNIDAD EJECUTORA DE NVERSIONES (UE1)
Mivel de goblemo GOBIERNOS REGIONALES
Entidad GOBIEERNO REGIONAL HUANCAVELICA
Mombre dela UE| UH - DIRECION REGIONAL DE SAF UD
Responsable de b V5] MARCO HERBERTH ALEGRE ROMERC
4 Unidad Efecutora Presupuestal {UEP) —

§tomixs dala UEP J593 - REGION HUANCAVELICA-SALUD |
C. Datos generales | — ¥ = 5 -.._' g
C.1. Datos de Inversion
Codigo de identificacion de ka unidad produciora 00027187
Nombre de la unidad producton de bianes v sericos SESTEMA DE ATENCION MOWIL DE URGENCIAS {SAML

( Localizacion de la Unidad Productora -
LartudLongiud Depatamento Provinca Do Locabiad
,?:2 9;?;5}7;}%;@112 170/ HUANCAVELICA HUANCAVELICA HOANCAVELICA
C2. Tipo de inversiin
Tipade IOARR (") | Naturaleza |  Teodeiem ] - Ativo | E {la nversidn es mayora 75 UIT?
OPTIMIZACION JADQUISICION JVEHICULOS JAMBULANCIA URBANA Isi
(") Es posble considorar mas de un tipo de imversion por UPS
Entidad que serd responsable del manterdmionto

| Cédigo 1 Nomtee |

| 2 | REGION HUANCAVELICA-SALUD ]

Costo toial de Inversidn
| Costo Total da la Inversiin (Monto de Adives >y <a 75 U1T, Expedients Técnico, Supenision y Ligudacionen soles) |571.20000 |

D. Datos de irwersion para of registro de activos IOARR con montos de inversion mayores & 75 UIT R 1 .

&En caso dainf 8, ol eetlvo (smbulancis urbans) su)eto a rehablfitaclén, optimizacidn y ampllacién marginal, intervancién tiene Inecripelén registral ?

L. {
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2El activo {ambulancia urbana) se gistrado en ef inventario de la entidad piiblkca?
[Fo ]

Em—ﬁnmﬂaw.drcﬁmo*ﬂv&mmmm& hms&hmomlf!lm:'

E.1 OPTIMIZACIGNAMBULANCA URBANA

Descripcin del astado situacional de s oferia existente que motiva la inversion en optimizacidn
EL SISTEMA DE ATENCION MOBIL DE URGENCIA - SAMI A LA FECHA CUENTA TON UNA AMBULANCIA EN ESTADD REGULAR POR SU CONSE RVALICMN GILE DATA DEL
2,01.4 ALA FECHA NO $E DA ABASTO PARA, LA ATENCION OPTIMA DE LOS PACKENTES DE URGENCIA QUE ES DE 4.659 SOLO CUBRE 2.739 DEJANDO UNA BRECHA
GUE ATENDER QUE SUMA 1920 ESTA BRECHA SE INCREMENTA CON EL ESTILO DE VIDA DE LA POBLACION COMO LAS CONSTANTES FIESTAS QUE AUMENTA LA
ATENCION MEDICA DE URGENCIA Y EMERGENCIAS EN SITU OPORTUNAMENTE ¥ CON CALIDAD

Restricclones & fa provisidn del servicio
EL SISTEMA DE ATENGION MOBIL DE URGENCIA-SAMU £N CASO DE NO ATENDER OPORTUNAMENTE IN SiTU DONDE OCURRE LA URGENGIA Y EMERGENGIA
DENTRC DE SU POBLACION OBJETNVD, SE INCREMENTARA LAS COMPLICACIONES DE LOS PACIENTES QUE NO FUERON ATENDIDOS OPORTUNAMENTE N SITU Y
COMPLECARA LA MORBE MORTALIDAD DE £.OS PAGENTES Y POR ELLO SE OCASIONARA MAS GASTO Y RIESGO EN LOS CENTROS DE SALUD A LOS QUE FUERON
DERIVADOS

Problema opemtiva identificado
. ’ EL SISTEMA DE ATENCION MOBILDEURGEMJIA-SAMJANGRENENI‘ADO LAS ATENCIONES T SiTU DE PACIENTES QUE SON DE URGENGHA Y EMERGENCIA Y NO
- PUEDE CUBRIR LA BRECHA GUE ES 1920 ATENGIONES POR ANO POR EL LIMTADO SERVICIO DE TRANSPORTE PARA CASOS DE EMERGENCIA.

DObjetivo de 12 optimizacién

Aumentar el nivel de calidad del senvicie ofrecido para saltslacer un cambio menor identficado en la demanda
Aumeniar en niinerm de usuanos alendidos

[Mejorar p para la reGuCnin de §empos 0 produccin

Reducir costed de produccion

EL SISTEMA DE ATENCIOH MOEIL DE 1 ACKH 61,256 CJORAR
LA OFERTA DE 2,739 A 4,659 ATENCIONES DE URGENCIASY EMERGENCIAS POR ANO CON I.OCUAL SE CERRARA LA BRECHA EXISTENTE PARA LAS ATENCIONES
ANUALES IN SITU DE URGENCIAS Y EMERGENCIAS EN LOS DISTRITOS DE HUANCAVELICA, ASCENCION Y OTROS PARA LAATENCION OPORTUNA Y DE CALIDADA
LOS PACIENTES QUE DEMANDAN LAS URGENCIAS Y EMERGENCIAS

Valor corteble de b Urittad Progucion (0las) S0.00
[Unicad 0o media de A Capaidan OF producaen dal servicd ATENCIONESIANG

Capacidad da preduccén actual del sarvide 2,738.00
Porcentzje del ‘de fa capackad de p 0N SpLMIZacion del 3erida Ti
Capacdad do proGuCCRon dol 5enico con opemiZackn 4,6%.30|

F.Costos y cronogramas para el registro de activos asociados a KOARR
Cronograma de lnversién

Ao de i Mes Tpo 00 petiodo Ji¥imero da pericdos
2023 12 Mesas 13
Accones Mes 1 - Mes2 Mes 3 Mes 4 MesS Mes 6 c‘t,:l’:;s

pRICASICION chet ATV ANCE 0.00 000 0.00 0co £66,200.00 000 565,200 00

Expadianie ¥enco 0.00 000 o 000 000 000 0.00

Supervision 000 0.00 o 000 000 000 0,00
2 | Liqudacdn 0.00 0.00 0.00 000 ‘ 0.00 5,000.00 5,000.00

Costo da Inversion .

aprobado 57120000

Costo de control concurments (CCC) 0.00

Costo total de inversion aprobado 571,200,00

* Agtive asomado & KOARR con monto de irmersidin mancs 375 LAT

Cronograma de metas lisicas esperadas de la inversin

Hombee de ks irvecsidn oooe Mes 1 Mes 2 Mes 3 Mas4 Mes 5 MesE
Adquisaon de ambulanca | NUMERO DE )
VEHICULOS 0.00 ooa 000 Q00 100 900

* Ao asocieco @ KIARR con ot 58 | Farsicn mons 6

F.3 Costos de mantenimiento

Afo da inicio | Mes. Nimero de afics

2024 16 10

Pig 2
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TENCIA EN LAS QUE SE ENMARCA LA INTERVE!
competencia de su nivel de Goblamo.

C g del
T T . sal o sal i il 7 R Costo lota
o ot T i) BRI D AN SR e ; (soles)
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ANEXO N° 4:
DOCUMENTOS DEL PROCESO DE SELECCION

ANEXO N° 4-A: )
MODELO DE CARTA DE EXPRESION DE INTERES

*, [INDICAR LUGAR Y FECHA]

-

La Empresa Privada (O EL CONSORCIO) [CONSIGNAR NOMBRE DEL POSTOR O
CONSORCIQ], debidamente representado por su [CONSIGNAR REPRESENTANTE
NO 7 "\LEGAL EN CASO DE EMPRESA PRIVADA O DEL REPRESENTANTE COMUN EN
CASO DE CONSORCIO, ASi COMO SU NOMBRE COMPLETQ], identificado con DNI
ﬁ .............. ], tenemos el agrado de dirigirnos a ustedes, en relacién con el PROCESO

SELECCION *, a fin de manifestar interés respecto del siguiente proyecto:

oA, CON CUI Ne *,

pdo N7 Para dichos efectos, declaro haber tomado conocimiento del contenido de las Bases del
, " roceso de seleccion antes indicado, sujetandome a las disposiciones y requisitos
) (5 stablecidos en las mismas.
: Asimismo, sefialo mi correo electrénico: [INDICAR CORREO ELECTRONICOQ] para las
notificaciones en el presente proceso de seleccion.

Atentamente,

5 Nombre, firma, sello y DNI del
Representante Legal de la Empresa Privada (o Consorcio)
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ANEXO N° 4-B:
CONTENIDO DE LOS SOBRES A SER PRESENTADOS POR EL POSTOR

CONTENIDO DEL SOBRE N° 1: CREDENCIALES
Requisitos Legales:

= Copia simple del documento constitutivo del Postor o de las empresas que
integran el Consocio y del documento que acredite a los Representantes
Legales en el Pert, en caso se trate de una empresa extranjera que va a
invertir en el Per2. Alternativamente al documento constitutivo, se aceptara
copia del Estatuto vigente, sea de la persona juridica o de los integrantes del
Consorcio.

= El Anexo N° 4-G firmado por los Representantes Legales de los integrantes
del Postor y, de ser el caso, los Representantes Legales de los integrantes
del Consorcio.

= Copia simple de los documentos que acrediten las facultades del o los
Representantes Legales del Postor o Consorcio, los cuales pueden suscribir
el Convenio de Inversién de manera conjunta y/o indistinta.

= Enelcaso de Consorcio, debera presentarse adicionalmente una Declaracion
Jurada firmada por los representantes legales que lo integran, conforme al
modelo que aparece como del Anexo N° 4-K.

« Larelacion de Convenios y adendas suscritos con las entidades publicas que
incluya el Monto Total del Convenio de Inversion, de corresponder.

Informacion Financiera:

= Los Postores o las empresas integrantes del Consorcio, deberan presentar la
Carta respecto de sus Estados Financieros correspondientes a los Ultimos 3
ejercicios. Ademas, debera adjuntar copia de la dltima Declaracion Jurada
presentada a la Superintendencia Nacional de Administracion Tributaria
(SUNAT).

«  Declaracion Jurada en la que el Postor indique que cuenta con un patrimonio
neto por un valor de S/ TRECE MILLONES DE SOLES, cuyo 30% no sea
superado por la suma del Monto Referencial del Convenio de Inversion del
presente proceso de seleccion y la suma de los montos de inversién

¢ pendientes de reconocimiento, segin Anexo N°4-D; y/u ofra informacion
financiera que establezca el Comité Especial para garantizar que la Empresa
Privada cuenta con la solvencia financiera suficiente para el cumplimiento de
sus obligaciones en el Convenio de Inversion.

. Se considera Patrimonio Neto:

a. En el caso de una persona juridica, su patrimonio neto calculado en su
(ltimo Balance General.

b. En el caso de un Consorcio, se puede considerar a la suma de los
patrimonios netos prorrateados de cada uno de los integrantes.

3. Carta de Presentacion de Informacidn Financiera y Técnica: Conforme al Anexo

N° 4-D, firmada en original por el Representante Legal cuyas firmas deben ser
legalizadas por Notario Piblico o Juez de Paz.
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CONTENIDO DEL SOBRE N° 2: PROPUESTA ECONOMICA

La Propuesta Econdmica sera presentada segun el Anexo N° ANEXO N° 4-F de
las presentes Bases.

Cada Propuesta Econémica debera permanecer vigente, cuando menos hasta
sesenta (60) dias habiles después de la fecha de otorgamiento de la Buena Pro,
aun cuando no hubiera sido declarada ganadora. Quedara sin efecto toda
Propuesta Econdmica que tuviese una vigencia menor. El Comité Especial podra
disponer ia prérroga obligatoria de la vigencia de las Propuestas Economicas.

A los efectos de este proceso de seleccion, la presentacién del Sobre N° 2 por
parte de un Postor constituye una Propuesta Econémica irrevocable por la materia
de este proceso. Una Propuesta Econdmica implica el sometimiento del Postor a
todos los términos y condiciones, sin excepcion, del Convenio de Inversidn y de la
carta de presentacion de su Propuesta Economica.

CONTENIDO DEL SOBRE N° 3: PROPUESTA TECNICA

Acreditar el cumplimiento de los Requisitos Minimos establecidos en los Términos
de Referencia. Esto podra ser a través del Postor, por uno o mas integrantes en
el caso de Consorcio, por una Empresa Vinculada o por una Empresa Ejecutora
especializada que sera contratada por el Adjudicatario, durante todo el periodo de
ejecucién del Proyecto. En cualquiera de los casos la Entidad Pdblica verificara
que la(s) Empresa(s) Ejecutora(s) se encuentre(n) inscritas en el Registro
Nacional de Proveedores del Organismo Supervisor de las Contrataciones del
Estado (OSCE), segun los registros que correspondan.

En caso se acredite el requisito a través de una o mas Empresas Ejecutoras,
distintas a la Empresa Privada, el Postor debe presentar el Anexo N° 4-H (O
ANEXO N° 4-1, DE CORRESPONDER) mediante el cual manifieste que de resultar
favorecido con la Adjudicacion de la Buena Pro, se compromete a contratar como
Ejecutor(s) del Proyecto a la(s) empresa(s) cuya experiencia acredito en el Sobre
N° 2, bajo apercibimiento de perder automaticamente la Buena Pro en caso de
incumplimiento.

La Empresa Ejecutora sera solidariamente responsable con el Adjudicatario por la
prestacién de los servicios a su cargo. En este caso, la Empresa Ejecutora y el
Postor deberan adjuntar el Anexo N° 4-J debidamente suscrito.

La Propuesta Técnica seré evaluada por el Comité Especial, tendra el caracter de
vinculante. Las propuestas que se presenten de manera incompleta quedaran
eliminadas.

PRESENTACION DE LOS SOBRES
Los sobres deben ser presentados al Comité Especial cerrados y claramente

marcados en el anverso, indicando el nimero de sobre que le corresponde, asi
como el nombre del Postor, en cada uno de ellos, con los siguientes rotulados:
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SOBRE N° 1: CREDENCIALES

Sefiores

[INDICAR NOMBRE DE LA ENTIDAD PUBLICA]
Direccion.

Atte. Comité Especial — Ley N° 29230

Proceso: N° *

Objeto del Proceso.-

Seleccién de la Empresa Privada para el financiamiento y ejecucién (Y, DE SER
EL CASO, MANTENIMIENTO Y/U OPERACION} del Proyecto [INDICAR
NOMBRE DEL PROYECTO)]

SOBRE N° 1: CREDENCIALES
NOMBRE / DENOMINACION SOCIAL / RAZON SOCIAL DE POSTOR
N° DE FOLIOS DE C/EJEMPLAR[.......... ]

SOBRE N° 2: PROPUESTA ECONOMICA

Sefiores

[INDICAR NOMBRE DE LA ENTIDAD PUBLICA]
Direccion.

Atte. Comité Especial Ley N° 29230

Proceso: N°*

Objeto del Proceso.-

Seleccién de la Empresa Privada para el financiamiento y ejecucion (Y, DE SER
EL CASO, MANTENIMIENTO Y/U OPERACION) del Proyecto [INDICAR
NOMBRE DEL PROYECTO]

SOBRE N° 2;: PROPUESTA ECONOMICA
NOMBRE / DENOMINACION SOCIAL / RAZON SOCIAL DE POSTOR
N° DE FOLIOS DE C/EJEMPLAR.......... ]

SOBRE N° 3: PROPUESTA TECNICA

Sefiores

[INDICAR NOMBRE DE LA ENTIDAD PUBLICA]
Direccion.

Atte. Comité Especial Ley N® 29230

Proceso: N° *

Objeto del Proceso.-

Seleccion de la Empresa Privada para el financiamiento y ejecucion (Y, DE SER
EL CASO, MANTENIMIENTO Y/U OPERACION) del Proyecto [INDICAR
NOMBRE DEL PROYECTO]

SOBRE N° 3: PROPUESTA TECNICA

Pagina 120 de 163

120



-

ST

NOMBRE / DENOMINACION SOCIAL / RAZON SOCIAL DE POSTOR
N° DE FOLIOS DE C/EJEMPLAR.......... ]
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ANEXO N° 4-C: )
MODELO DE CARTA DE ACREDITACION

IMPORTANTE:

e El presente formulario sera utilizado en caso de que ef Representante Legal de la
Empresa Privada o el representante comun del Consorcio no concurra
personalmente al proceso de seleccion.

Lima, [INDICAR LUGAR Y FECHA]

Seﬁoreg:
COMITE ESPECIAL — Ley N° 29230
. Presente.-

e N

~\[CONSIGNAR NOMBRE DEL POSTOR (EMPRESA PRIVADA Y/O CONSORCIO}], N°
LJRUC [ ], debidamente representado por su [CONSIGNAR REPRESENTANTE
. /{; LEGAL EN CASO DE EMPRESA PRIVADA O DEL REPRESENTANTE COMUN EN
. Ves" CASO DE CONSORCIO, AS| COMO SU NOMBRE COMPLETQ], identificado con DNI
N® [loa . ], tenemos el agrado de dirigimos a ustedes, en relacion con el PROCESO
s DE SELECCION N° *, a fin de acreditar a nuestro apoderado: [INDICAR NOMBRE DEL
Gfo,b APODERADO] identificado con DNI N° [.............. ], quien se encuentra, en virtud a este

5 ) . : :
ocumento, debidamente autorizado a realizar todos los actos vinculados al proceso de

Nombre, firma, sello y DNI del

Representante Legal de la Empresa Privada o Consorcio
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ANEXO N° 4-D: )
MODELO DE CARTA DE PRESENTACION DE INFORMACION FINANCIERA Y
TECNICA
; [INDICAR LUGAR Y FECHA]
Fand REN
' "‘;\»‘=.Seﬁores:
= |~ ICOMITE ESPECIAL - Ley N° 29230
/. Presente.-
O e e [ T 1

'E27" Referencia: Proceso de seleccion de la Empresa Privada para el financiamiento y
ejecucion (Y, DE SER EL CASO, MANTENIMIENTO Y/U OPERACION)
del Proyecto [INDICAR NOMBRE DEL PROYECTO].

[ PATRIMONIO NETO S/ [CANTIDAD EN NUMEROS Y LETRAS]* ]

(*) El monto que se cologue en esta tabla debera ser el mismo que aparezca en
la tabla

El monto sefialado debera ser igual o superior al solicitado en el Anexo N°4-B.

PATRIMONIO NETO Y PORCENTAJE DE PARTICIPACION EN LA EMPRESA,
DE LOS ACCIONISTAS O INTEGRANTES DE LA EMPRESA POSTORA:

N 8/ Patrimonio ; -
Accionista o Integrante Nota 1 Neto(Nota 2) Participacion
TOTAL 100%
{Llevar este total a la Seccidén A) ?

Nota 1: Marque una “X” si la cifra del P;\trimonio Neto pertenece a una Empresa
vinculada y complete adicionalmente la SECCION D.

Nota 2: Si las cifras originales estan expresadas en moneda distintas al Sol, indicar
el tipo de cambio utilizado.

C. IMPUESTO A LA RENTA PAGADO:

La empresa [0S . oo er R ] declara bajo juramento que durante
el ejercicio fiscal anterior [INDICAR ANO DE LA DECLARACION] ha procedido al
pago de S/ [INDICAR MONTO EN NUMEROS Y LETRAS] por concepto de
Impuesto a la Renta.

Adicionalmente, se incluye la Declaracién Jurada presentada ante la
Superintendencia Nacional de Administracion Tributaria (SUNAT) correspondiente
al afo [DEL EJERCICIO ANTERIOR A LA CONVOCATORIA]; y, asimismo,
informacion relevante de la(s) empresa (s) que podrian empezar a pagar Impuesto
a la Renta en €l pais a mediano plazo.
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EXPLICACION DE LA RELACION ENTRE EL POSTOR, EL ACCIONISTA O
INTEGRANTES DEL CONSORCIO

En caso de que la cifra del participante, accionista o de uno de sus integrantes
corresponda a otra persona, debe explicarse a continuacion la relacién que causa
que tal empresa sea empresa accionista o integrante del Postor.

REQUISITOS TECNICOS:

Por medio de la presente, declaramos bajo juramento que el Postor, las empresas
integrantes del Postor o la(s) Empresa(s) Ejecutora(s) a ser confratada(s),
posee(n) experiencia adquirida dentro de los Ultimos 10 afios en la ejecucion de
proyectos que se sefialan a continuacion:

Experiencia en ejecucion de Proyectos en general (*)

Datos de la Empresa Ejecutora

Tipo de Actividad

Afio de inicio de actividades e informacién econdémica relevante

Nomero de proyectos mas importantes y ntimero de personal
ocupado en cada uno de elios

Monto acumulado en estos contratos
(EXPRESADO EN SOLES)

(*) En caso que la experiencia sea de una Empresa Ejecutora distinta al Postor,
adjuntar informacién de sustento (Actas, liquidaciones, conformidades,
certificados, constancias o Curriculum Vitae, u otros que la Entidad Pablica
estime convenientes)

(REPLICAR EL CUADRO EN CUANTAS ACTIVIDADES CREA CONVENIENTE)

Experiencia en ejecucion de similares Proyecto a ejecutar

= Tipo de Actividades &

Afo de inicio de las actividades

Monto de contratos realizados en los Ultimos [.....] afios.

Nombre, firma, sello y DNI del
Representante Legal de la Empresa Privada o Consorcio

Nota: Las firmas de los Representantes Legales deberan ser legalizadas por
Notario Publico o Juez de Paz.
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ANEXO N° 4-E: ]
MODELO DE CARTA DE PRESENTACION DE PROPUESTA ECONOMICA

NO APLICA
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ANEXO N° 4-F:

CASO DE AGRUPAMIENTO DE INVERSIONES

MODELO DE CARTA DE PRESENTACION DE PROPUESTA ECONOMICA EN

# IMPORTANTE:

ACENO \[iNDlCAR LUGAR Y FECHA]

OMITE ESPECIAL — Ley N° 29230

/- /{INDICAR NOMBRE DE LA ENTIDAD PUBLICA]

" Presente.-
Postor: [......

............................................................. ]

o No serd considerada como una Propuesta Econémica vélida y por lo mismo el
™\ Comité Especial las devuelve, aquellas que se encuentren por debajo del noventa
‘&% por ciento (90%) del Monto Referencial del Convenio de Inversién o que excedan
' este en mas del diez por ciento (10%), teniéndose estas por no validas.

s En caso de propuestas del sector privado de acuerdo al Subcapitulo Il Capitulo |
del Titulo Il del Reglamento, la propuesta econémica no debe ser superior al
Monto Referencial del Convenio de Inversién y deberd incluir el gasto reconocido
por la Entidad Pablica por la elaboracion de los Estudios de Preinversion.

Referencia: Proceso de seleccion de la Empresa Privada para el financiamiento y

.. O\[INDICAR NOMBRE DEL PROYECTO].

H )-
. AN
'y
—

Shes. ejecucion (Y, DE SER EL CASO, MANTENIMIENTO U OPERACION) del Proyecto

os es grato hacerles llegar nuestra Propuesta Economica, en los siguientes términos:

El Monto de Inversidon propuesto alcanza la suma de [INDICAR CANTIDAD EN
NUMEROS Y LETRAS]. Este monto incluye todos los impuestos, tributos, Gastos
Generales, gastos laborales, utilidad, seguros, transporte, inspecciones, pruebas, o
cualquier otro concepto, de acuerdo al siguiente presupuesto detallado, el que no podra
tener borradura alguna, enmendadura o correccién, caso contrario se considerara como
no presentado:

114

CcODIGO . COSTO
N°® DEL ANO (Consignar en Soles, en
PROYECTO nameros y letras) (*)
¢ COSTO DIRECTO e [.E AL ]
GASTOS GENERALES (...%) () [T ]
UTILIDAD {...%) =3 |
SUB TOTAL 1 s |
IMPUESTO 1.G.V. (18%) [ —— 1
PRESUPUESTO BASE I e
[INDICAR | EXPEDIENTE TECNICO(**) (B ]
1 C%E,):f © COSTO DE SUPERVISION DE LA EJECUCION DE LA OBRA (**) (™ ]
PROYECTO] | COSTO DE SUPERVISION DE LA ELABORACION DEL R e R ]
EXPEDIENTE TECNICO (**)
COSTO DE EXPEDIENTE DE MANTENIMIENTO (**) L. ]
COSTO DE ACTIVIDAD DE MANTENIMIENTO (**) [... ... . |
COSTO DE MANUAL DE QOPERACION (**) (1 |
COSTO DE AGTIVIDADES DE OPERACION (**) [.OPEs 1
TOTAL Ly 1
2 [INDICAR | COSTO DIRECTO [ e ]
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~ CcODIGO _ COSTO

DEL ‘ ANO (Consignar en Soles, en
PROYECTO nameros y letras) (*)
CODIGO | GASTOS GENERALES (...%) (*) [
PRO?(EIE)TO] UTILIDAD (...%) [ ==
SUB TOTAL (5 )
o IMPUESTO I.G.V. (18%) L ]
o L3N PRESUPUESTO BASE [ 7]
s/ A EXPEDIENTE TECNICO(**) e
el | I COSTO DE SUPERVISION DE LA EJECUCION DE LA OBRA (™) | Loveveeevereereicenn]
SO B / COSTO DE SUPERVISION DE LA ELABORACION DEL | [ M)
UivesA EXPEDIENTE TECNICO(**)
COSTO DE EXPEDIENTE DE MANTENIMIENTO () (AR T A,
COSTO DE ACTIVIDAD DE MANTENIMIENTO (**) [T 1
AR COSTO DE MANUAL DE OPERACION (*) Fot L LT ]
,’3‘7’? Primdy 2\ COSTO DE ACTIVIDADES DE OPERACION (**) [ T
d” Miemtfo i~ TOTAL | [N ]
2 T ~ PRESUPUESTO TOTAL REFERENCIAL(™) | b
WATAVEY

(*)El porcentaje de los gastos generales del proyecto es definido en la etapa de elaboracion del Expediente
Técnico. Este rubro considera los costos incurridos por la Empresa Privada descritos en el Articulo Il
parrafo a) del Tituto Preliminar del Reglamento.

, Y En caso fa Entidad Pablica considere este componente dentro del Monto Referencial del Convenio de
o) P

Srversion.

z

[y No incluye intereses, ni costos financieros de carta fianza de adelanto directo o adelanto de materiales,
ni costos de financiamiento a favor de la Empresa Privada y/o Empresa(s) Ejecutora{s} de los Proyectos.

Declaramos que nuestra Propuesta Econémica tiene el caracter de irrevocable y que
mantendra su plena vigencia hasta sesenta (60} dias habiles posteriores a la fecha de
Adjudicacion de la Buena Pro, comprometiéndonos a prorrogarla obligatoriamente si el
Comité Especial asi lo dispusiera.

Declaramos conocer que nuestra Propuesta Econdmica se incorporara al Convenio de
Inversion en todos sus términos y condiciones y sin excepcion alguna.

Nombre, firma, sello y DNI del
Representante Legal de la Empresa Privada o Consorcio
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ANEXO N° 4-G:
DECLARACION JURADA DEL POSTOR

Por medio de la presente y con caracter de Declaracion Jurada manifestamos a
ustedes:

Que, somos empresas o0 sociedades debidamente constituidas y validamente
existentes conforme a las Leyes del pais o lugar de constitucion, y que los
representantes legales que participan en el procese de seleccion se encuentran
validamente premunidos con facultades suficientes para representarnos en todos
los actos y declaraciones que deben efectuarse como consecuencia del proceso
de seleccién.

Que, nos sometemos irrevocablemente a todos y cada uno de los términos y
condiciones establecidos en las Bases y demas documentos de la referencia y
acataremos todas las resoluciones, Circulares y comunicaciones en general que
el Comité Especial encargado formule en relacién con el proceso de seleccion
materia de las Bases. Asimismo, nos comprometemos a ejecutar todas las
acciones que sean necesarias para cumplir lo exigido en las Bases.

Que, somos empresas que contamos con los recursos econdémicos y/o financieros
para cumplir con nuestra obligacion de financiar la ejecucién del proyecto materia
del presente proceso de seleccion, conforme a las Bases, el Convenio de
Inversion, la Ley N° 29230 y el Reglamento y sus modificatorias

Que, sabemos que el financiamiento y/o ejecucion del Proyecto (o su
mantenimiento y/u operacion), no dara lugar a pago alguno de intereses, ni costos
de financiamiento por parte de la Entidad Pulblica en favor de nuestra Empresa
Privada y/fo Empresa(s) Ejecutora(s) del Proyecto.

Que, entendemos que la ejecucion del Proyecto estara supervisada por una
Entidad Privada Supervisora contratada por la Entidad Pablica de acuerdo al
procedimiento previsto en la Ley N° 29230, y el Reglamento, por lo que nos
comprometemos a brindar todas las facilidades del caso para que la misma pueda
cumplir efectivamente sus funciones dentro del marco de las referidas normas.

Asimismo, no estamos incursos dentro de los alcances del Articulo 1366 del
Cadigo Civil, ni comprendidos en alguno de los impedimentos para ser Postor

y/lo contratistas establecidos en el parrafo 44.2 del articulo 44 del .
Reglamento, asi mismo no cuenta con sentencia condenatoria, consentida o
ejecutoriada por cualquier de los delitos tipificados en la seccion IV del capitulo 1)

del Titulo XVIIl del Coédigo Penal. Y no estamos impedidos a participar como
Postores, contratistas y/o participar en acciones de promocion de la inversion que
realiza el Estado, de acuerdo con lo sefialado en la Ley de Endeudamiento del
Sector Publico del respective Afio Fiscal.

Asimismo, aseguramos que la Empresa Ejecutora que contratemos para la
ejecucion del proyecto no se encuentra dentro de los alcances del Articulo 1366
del Cdodigo Civil, ni comprendida en alguno de los impedimentos para ser postor
y/o contratista establecidos en el parrafo 44.2 del articulo 44 del Reglamento;
asimismo, no cuenta con sentencia condenatoria, consentida o ejecutoriada por
cualquier de los delitos tipificados en la seccién IV del capitulo I del Titulo XVII
del Cddigo Penal.

6. Que, no somos empresas o sociedades vinculadas a cualquier otra persona
juridica o integrante de un Consorcio que se presente al presente proceso de
seleccion, ni de cualquier otra empresa vinculada a ellos.
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Que, somos empresas 0 sociedades debidamente constituidas y validamente
existentes conforme a las leyes del pais o lugar de su constitucién y que los
Representantes Legales que participan en el proceso de seleccion estan
validamente premunidos con facultades suficientes para representarnos en todos
los actos y declaraciones que deben efectuarse como consecuencia del proceso
de seleccion.

Que, acataremos los términos y condiciones establecidos por ustedes en lo que
respecta a la utilizacion de la informacién que se proporcione y en general,
mientras dure el proceso de seleccion, manteniendo estricta reserva sobre la
informacién obtenida.

Que, nos sometemos a las leyes y demas normas vigentes en la Republica del
Perd, asf como a la jurisdiccion de los jueces y tribunales de la ciudad de [INDICAR
CIUDAD MAS CERCANA DONDE EXISTA TRIBUNAL], a efectos de someter
cualquier controversia que se pudiese generar en aplicacion de lo dispuesto por
las Bases del proceso de seleccion en la referencia, renunciando a cualquier
reclamo que pudiera ser formulado por la via diplomatica.

(EN CASO DE CONSORCIO SE DEBE AGREGAR: QUE, LOS INTEGRANTES
DE NUESTRO CONSORCIO RESPONDERAN SOLIDARIAMENTE POR LAS
OBLIGACIONES EMANADAS DE LAS BASES, DE SU PROPUESTA
ECONOMICA Y TECNICA, ASi COMO DEL CONVENIO DE INVERSION).

Que declaramos y/o manifestamos, que somos responsables de la veracidad de
los documentos e informacién que presentamos para efectos de este proceso de
seleccion. En caso de que se compruebe que la informacién proporcionada es
falsa, nos sometemos a lo dispuesto en la Décima Disposicion Complementaria
Final del Regiamento.

Que declaramos y/o manifestamos que en caso seamos los Adjudicatarios del
presente proceso de seleccion, cumpliremos por entregar a la Entidad Pdblica las
garantias de fiel cumplimiento conforme a lo determinado en las presentes Bases
y el Convenio de Inversion.

Los impedimentos sefialados en los numerales precedentes alcanzan a los miembros
integrantes del Postor, en caso estos se presenten en Consorcio.

Se suscribe la presente con caracter de Declaracion Jurada irrevocable e incondicional.
Atentamente,

PERSONA JURIDICA:

[INDICAR NOMBRE DE LA EMPRESA PRIVADA]

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Nombre, firma, sello y DNI del
Representante Legal de la Empresa

Nota: Las firmas de los representantes legales deberan ser legalizadas por Notario
Publico o Juez de Paz.
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EN CASO DE CONSORCIO:
[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Nombre, firma, sello y DNI del Nombre, firma, sello y DNI del
Representante Legal Consorciado 1 Representante Legal Consorciado 2

Nota' Las firmas de los representantes legales de los consorciados que forman el
nsorcio en esta Declaracion Jurada deberan ser legalizadas por Notario Publico
G d‘Juez de Paz Letrado. Debera adjuntarse ademas la vigencia de poderes de los
T, rb;}lresentantes firmantes correspondiente a sus respectivas empresas.

“En la secciéon Firma, se incluira la informacion en razén al nimero de empresas
consorciadas gue conforman ef Consorcio.
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ANEXO N° 4-H:
COMPROMISO DE CONTRATACION DE LA EMPRESA EJECUTORA

NO APLICA
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ANEXO N° 4-F:

' COMPROMISO DE CONTRATACION DE LA EMPRESA EJECUTORA EN CASO DE

AGRUPAMIENTO DE INVERSIONES

\ K ... [0 T ]

# IMPORTANTE:

e Este formato deberd ser llenado cuando el Postor pretenda contratar con
Empresa(s) Ejecutora(s) para la ejecucion de los proyectos. En caso sea mas de
una Empresa Ejecutora, se debera presentar este formato por cada una de ellas.

[INDICAR LUGAR Y FECHA],

Sefiores

\ COMITE ESPECIAL — LEY N° 29230

| [INDICAR NOMBRE DE LA ENTIDAD PUBLICA]

| Presente.-
./ Referencia: Proceso de seleccién de la Empresa Privada para el financiamiento y

ejecucion (Y, DE SER EL CASO, MANTENIMIENTO U OPERACION)
[CONSIGNAR EL NOMBRE DEL PROCESO DE SELECCION]

Por medio de la presente, declaramos bajo juramento lo siguiente:

Que, hemos firmado un compromiso de contratar con [INDICAR NOMEBRE,
DENOMINACION SOCIAL O RAZON SOCIAL DE LA(S) EMPRESAS EJECUTOR(AS)

» DEL PROYECTQ], en adelante la{s) Empresa(s) Ejecutora(s), con experiencia en

Proyecto similares, con quien(es) nos obligamos a celebrar un contrato para la ejecucion

‘de los Proyectos que han sido agrupados y que se detallan en el cuadro siguiente, en
“Jla eventualidad de adjudicarnos la Buena Pro de este proceso de seleccion conforme a

sus Bases.

N° NOMBRE DEL. PROYECTO DE INVERSION cODIGO
1 (- ] [ ]

ejamos expresamente establecido que nuestra Empresa Privada y la Empresa

J, “Ejecutora somos responsables solidarios ante la Entidad Publica, por la calidad ofrecida

y los vicios ocultos que puedan surgir después de entregadas la Obra, por un periodo
[INDICAR EL PERIODO DE ANOS PARA VICIOS OCULTOS, COMO MINIMO DEBE
SER DE SIETE (7) ANOS] contados a partir de la conformidad de recepcion de las
mismas, de acuerdo a lo establecido en el Convenio de inversion.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Nombre, firma, sello y DNI del
Representante Legal de la Empresa
Ejecutora

Nombre, firma, sello y DNI del
Representante Legal del Postor

Nota: Las firmas de los Representantes lLegales deberan ser legalizadas por
Notario Pablico o Juez de Paz.
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' ANEXO N° 4-J: ,
DECLARACION JURADA RESPECTO AL CONTRATO DE EJECUCION DE
PROYECTO

IMPORTANTE:

e FEste formato deberéa ser llenado en caso el Postor proponga contratar con una
Empresa Ejecutora para la ejecucién del proyecto.

e En caso de Agrupamiento de inversiones y el Postor proponga contratar a mas de
una Empresa Ejecutora, se debera presentar este formato por cada una de ellas.

: \, Por la presente y en relacion al contrato de ejecucion del proyecto, el Postor y el Ejecutor
.\ del Proyecto declaran bajo juramento que las disposiciones que contendra como minimo
L], | el contrato de obra y/o de ejecucion del proyecto son las siguientes:
.p’
1. Organizacion y Poderes

Que, la Empresa Ejecutora es una persona juridica debidamente constituida,
validamente existente, debidamente inscrita en el registro correspondiente, de
i acuerdo con las leyes de su jurisdiccion de constitucion u organizacion, para suscribir
el contrato de ejecucion del Proyecto y para cumplir con las obligaciones establecidas
en el mismo.

. Capacidad

Que, la Empresa Ejecutora esta debidamente capacitada y es competente para llevar
a cabo sus negocios, operaciones cotidianas, y aquellas otras operaciones
contempladas en el conirato de ejecucién del Proyecto.

. Caracteristicas

Que, la Empresa Ejecutora no esta sancionada o condenada por sentencia firme o
laudo arbitral definitivo, desfavorable, recaido o derivado de un proceso judicial o
proceso arbitral iniciado por el Estado o por la Entidad Publica, en via de demanda o
de reconvencion, retativos al incumplimiento de sus obligaciones contractuales con
4! alguna Entidad Publica del Estado.

Asimismo, la Empresa Ejecutora no se encuentra en alguno de los supuestos
previstos en el Articulo 1366 del Cédigo Civil, ni comprendidos en, alguno de los
impedimentos para ser Postor y/o contratista establecidos en el parrafo 44.2
del articulo 44 del Reglamento, asi mismo no cuenta con sentencia condenatoria,
consentida o ejecutoriada por cualquier de los delitos tipificados en la seccion IV del
capitulo 1i del Titulo XVIIl del Cédigo Penal salvo que esta empresa haya participado
a través de la Empresa Privada en la elaboracién del Proyecto conforme al
Subcapitulo 1l Capitulo | del Titulo 1l del Reglamento.

4. Autorizacion

Que, la(s) Empresa(s) Ejecutora(s) cuenta con la capacidad y representacion
suficiente para suscribir y cumplir el contrato de ejecucién del proyecto. La
suscripcién y cumplimiento del contrato de ejecucién ha sido debidamente autorizado
de conformidad con sus reglamentos internos o normas societarias
correspondientes. Ninguno de los actos requeridos para este propdsito ha sido
modificado o cancelado, y dichos actos tienen plena vigencia.

5. Inexistencia de conflictos
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Que, la suscripcién, entrega y cumplimiento del contrato de ejecucion del Proyecto
por parte del Ejecutor del Proyecto y la realizacidn de los actos contemplados en el
mismo, no incumplen ninguna disposicion de las normas legales aplicables, asi como
tampoco algin acuerdo societario, o contraviene disposicion alguna del estatuto del
Ejecutor del Proyecto.

. Responsabilidad solidaria

Que, la{s) Empresa(s) Ejecutora(s) se responsabiliza solidariamente con la Empresa
Privada que financiara las obras por la calidad ofrecida y los vicios ocultos que
puedan surgir a raiz de la ejecucion del Proyecio, por un periodo de [INDICAR EL
PERIODO DE 2 ANOS PARA VICIOS OCULTOS, COMO MINIMO DEBE SER DE
DOS ANOS], afios contados a partir de la entrega del documento de recepcién del
proyecto, conforme a lo previsto en el Convenio de Inversién y la Propuesta Técnica
de la Empresa Privada.

En tal sentido, sefialamos conocer y aceptar las consecuencias del incumplimiento
del presente compromiso y/o de la falta de veracidad de las declaraciones arriba
sefaladas.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Nombre, firma, sello y DNI del
Representante Legal de la Empresa
Ejecufora (Proyectista y/o Constructor)

Nombre, firma, selio y DNI del
Representante Legal del Postor

Nota: Las firmas de los Representantes Legales deberan ser legalizadas por
Notario Piablico o Juez de Paz.
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_ ANEXO N° 4-K:
DECLARACION JURADA DE PROMESA FORMAL DE CONSORCIO

NO APLICA
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: ) ANEXO N° 4-L:
5. DECLARACION JURADA DEL PERSONAL PROFESIONAL PROPUESTO PARA
LA EJECUCION DEL PROYECTO

IMPORTANTE:

e FI Postor debe presentar dentro de su oferta la carta de compromiso de cada
integrante del personaf profesional propuesto.

o Cuando los postores presenten dentro de su oferta como personal permanente a
profesionales que se encuentran laborando como residente o supervisor en
proyectos que no cuentan con recepcion, dicha oferta sera descalificada.

Z \L.;ﬁ.;:' Presente.-

De nuestra consideracion

Mediante el presente el suscrito, Postor y/o representante legal de [INDICAR NOMBRE
DE LA EMPRESA PRIVADA], declaro bajo juramento que la informacion del personal

N° DE TIEMPO DE N°® DE
NOMBRES Y DNI U FOLIOEN | EXPERIENCIA | FOLIOEN
APELLIDOS OTRO CARGO ESPECIALIDAD LA ACREDITADA LA
ANALOGO PROPUEST | (GENERALY | PROPUEST
A ESPECIFICA) A

[INDICAR NOMBRE DE LA EMPRESA PRIVADA]

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Nombre, firma, sello y DNI dei
Representante Legal de la Empresa Privada o Consorcio
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Ve | ANEXO N° 4-M:
CARTA DE COMPROMISO DEL PERSONAL PROFESIONAL PROPUESTO

Sefiores
COMITE ESPECIAL — Ley N° 29230
*

Presente.-

Yo, [CONSIGNAR NOMBRES Y APELLIDOS COMPLETOS] identificado con
documento de identidad N° [CONSIGNAR NUMERO DE DNI O DOCUMENTO DE

. IDENTIDAD ANALOGOQ], domiciliado en [CONSIGNAR EL DOMICILIO LEGAL], deciaro
\bajo juramento:

/ 'J Que, me comprometo a prestar mis servicios en el cargo de [CONSIGNAR EL CARGO
" A DESEMPENAR] para ejecutar el proyecto {INDICAR EL NOMBRE DEL PROYECTO
A EJECUTAR, OBJETO DE LA CONVOCATORIA] en caso que el Postor [CONSIGNAR
£L. NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL POSTOR?] resulte favorecido
con la buena pro y suscriba el Convenio de Inversion correspondiente.

Asimismo, manifiesto mi disposicion de ejecutar las actividades que comprenden el
desempefio del referido cargo, durante el periodo de ejecucion del proyecto.

" JCONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

AL W

Nombre, firma, sello y DNI del
Personal Profesional

2 En el caso que el postor sea un Consercio se debe consignar el nombre del consorcio o de uno de sus integrantes.
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ANEXO N° 5:
GARANTIAS
ANEXO N° 5-A )
MODELO DE GARANTIA DE APELACION
[INDICAR LUGAR Y FECHA].
Sefiotes

coquE ESPECIAL — Ley N° 29230

Presente-
eferencia: Proceso de seleccion [INDICAR EL NUMERO Y NOMBRE DEL
' ,-" PROCESO DE SELECCION]
o / Carta Fianza Bancaria N° [.......... 1
\‘“"._“;__/ Vencimiento: [.......... ]

De nuestra consideracion:

Por la presente y a la solicitud de nuestros clientes, sefiores [.......... ], constituimos
fianza solidaria, irrevocable, incondicional y de realizacion automatica, sin beneficio de
excusion, ni divisién, hasta por la suma de S/ [INDICAR CANTIDAD EN NUMEROS Y
e y LETRAS] que equivale al tres por ciento (3%) del Monto Total de Inversion Referencial
e ) del proceso de seleccion [INDICAR EL NUMERO Y NOMBRE DEL PROCESO DE
N SELECCION], a favor de [INDICAR NOMBRE DE LA ENTIDAD PUBLICA], para
\ > garantizar a nuestros afianzados en el pago de esa suma en cualquiera de los supuestos
— indicados en el segundo parrafo de esta carta fianza.

Esta fianza debera encontrarse vigente hasta treinta (30) dias habiles contados a partir
de la fecha de otorgamiento de la Buena Pro; y se hara efectiva en caso el recurso de
apelacion interpuesto fuera declarado infundado o improcedente por el [INDICAR SI ES
. EL TITULAR DE LA ENTIDAD PUBLICA O EL CONSEJO DIRECTIVO DE LA AGENCIA
& \_gE PROMOCION DE LA INVERSION PRIVADA — PROINVERSION] o el apelante se
| lesista.

7’ Queda expresamente entendido por nosotros que esta fianza sera ejecutada por la
[INDICAR SI ES EL TITULAR DE LA ENTIDAD PUBLICA O EL CONSEJO DIRECTIVO
DE LA AGENCIA DE PROMOCION DE LA INVERSION PRIVADA — PROINVERSION],
segun sea el caso, de conformidad con lo dispuesto por el Articulo 1898 del Codigo Civil
Peruano.

Se conviene expresamente que para que procedamos a honrar esta fianza, bastara un
simple requerimiento via notarial en nuestras oficinas sito en la direccion indicada lineas
abajo.

Nos comprometemos a pagar el monto total de la fianza en un plazo maximo de 24
horas, contado a partir de la fecha de recepcién de la carta notarial de requerimiento.
Toda demora de nuestra parte en honrar el pago dara origen al pago de intereses
compensatorios en favor de ustedes que se calcularan sobre la base de la mayor Tasa
Activa en Moneda Nacional (TAMN) publicada por la Superintendencia de Banca y
Seguros del Perl mas un spread de tres por ciento (3%). Tales intereses se devengaran
a partir de la fecha en que sea exigido el pago y hasta la fecha efectiva del pago.

Atentamente,
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Firma y Sello '
[NOMBRE DEL BANCO QUE EMITE LA GARANTIA]
[DIRECCION DEL BANCO]

IMPORTANTE:

e En caso de que el Postor ganador de la Buena Pro sea un Consorcio la carta
fianza debe consignar en su fexto, la razén social de fodas y cada una de las
personas juridicas que integran el Consorcio.
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, ANEXO N° 5-B: )
MODELO DE GARANTIA DE FIEL CUMPLIMIENTO DE LA EJECUCION DEL
PROYECTO

IMPORTANTE:

e EI monto que se consigna en la carta fianza es equivalente al cuatro por ciento
(4%) del Monto de Inversién Total Adjudicado, el cual puede no considerar el
componente de supervision. EI Monto de Inversion Total Adjudicado no considera
el monto de operacion y/o mantenimiento.

'\ e Esta garantia debera estar vigente hasta la recepcion del proyecto, luego del cual,
| Ja Empresa Privada mantiene vigente la garantia de fiel cumplimiento por un (1)

afio adicional después de la recepcién del proyecto, por el uno por ciento (1%) del

monto total de inversion sin considerar la elaboracion del Expediente Técnico

[INDICAR LUGAR Y FECHA]

Sefiores

[INDICAR NOMBRE DE LA ENTIDAD PUBLICA]

Presente.-

Referencia: Proceso de seleccion [INDICAR EL NUMERO Y NOMBRE DEL
= PROCESO DE SELECCION]

_\Carta Fianza Bancaria N° [..........]

j Vencimiento: [.......... ]

2/ De nuestra consideracion:

Por la presente y a la solicitud de nuestros clientes, sefiores [.......... ], constituimos
fianza solidaria, irrevocable, incondicional y de realizacion automatica, sin beneficio de
__excusion, ni division, hasta por la suma de S/ [INDICAR CANTIDAD EN NUMEROS Y
% WLETRAS] en favor de la Entidad Puablica [INDICAR NOMBRE DE LA ENTIDAD
A PUBLICA], para garantizar el correcto y oportuno cumplimiento de todas y cada una de

Cadigo del Nombre del Proyecto Monto Garantizado
Proyecto

T ] [ ————— ] A

Esta carta fianza tendra un plazo de vigencia de [INDICAR PLAZO DE VIGENCIA DE
LA CARTA FIANZA EN DIAS CALENDARIQ], contado a partir de su fecha de emisién
y, se hara efectiva en el caso que nuestros afianzados no cumplan con cualquiera de
los compromisos y obligaciones derivados de la ejecucion de objeto del Convenio de
Inversion. Esta garantia debera renovarse de acuerdo a las condiciones previstas en el
Convenio de Inversién.

Queda expresamente entendido por nosotros que esta fianza sera ejecutada por
[INDICAR NOMBRE DE LA ENTIDAD PUBLICA] de conformidad con lo dispuesto por
el Articulo 1898 del Cédigo Civil Peruano.

Se conviene expresamente que para que procedamos a honrar esta fianza, bastara un
simple requerimiento via notarial en nuestras oficinas en la direccién indicada lineas
abajo.

Nos comprometemos a pagar el monto total de la fianza en un plazo maximo de 24
horas, contado a partir de la fecha de recepcion de la carta notarial de requerimiento.
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i) Toda demora de nuestra parte en honrar el pago dara origen al pago de intereses
" compensatorios en favor de ustedes que se calcularan sobre la base de la mayor Tasa
Activa en Moneda Nacional (TAMN} publicada por la Superintendencia de Banca y
Seguros del Pertt mas un spread de tres por ciento (3%). Tales intereses se devengaran

a partir de la fecha en que sea exigido el pago y hasta la fecha efectiva del pago.

Las obligaciones contraidas en virtud a la presente garantia no se veran afectadas por
cualquier disputa entre ustedes y nuestros clientes.

Los términos utilizados en esta Carta Fianza tienen el mismo significado que los
términos definidos en las Bases del proceso de seleccién y el Convenio de Inversion.

—{._Atentamente,
£

. Firma y Sello ]
Y, [NOMBRE DEL BANCO QUE EMITE LA GARANTIA]
[DIRECCION DEL BANCO]

IMPORTANTE:

e FEn caso de que el Postor ganador de la Buena Pro sea un Consorcio la carta
fianza debe consignar en su texfo, fa razén social de todas y cada una de las
personas juridicas que integran el Consorcio.

En caso de Consorcio y/o0 Agrupamiento de inversiones corresponde a la Entidad
Publica 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 gjecucion.

e En caso la supervision forme parte de las obligaciones de la Empresa Privada se
podra presentar una carta fianza por el Monto Total de Inversion adjudicado o dos
cartas fianzas por gjecucion del proyecto y por el financiamiento de la supervision.

e En caso la Empresa Privada decida presentar una garantia de fiel cumplimiento
por ef cuatro por ciento (4%) del Monto de Inversion Total de cada una de las
obligaciones, sin considerar el componente de supervision, de acuerdo a lo
dispuesto en el articulo 72 del Reglamento, la Empresa Privada presentara la
garantia de fiel cumplimiento por cada una de las obligaciones, conforme el
siguiente modelo:

[INDICAR LUGAR Y FECHA] d

Seriores

[INDICAR NOMBRE DE LA ENTIDAD PUBLICA]

Presente.-

Referencia: Proceso de seleccion [INDICAR EL NUMERO Y NOMBRE DEL
PROCESO DE SELECCION]

Carta Fianza Bancaria N°[.......... ]

Vencimiento: f.......... ]

De nuestra consideracion:

Por la presente y a la solicitud de nuesitros clientes, sefiores [.......... ], constituimos
fianza solidaria, irrevocable, incondicional y de realizacion aufomatica, sin beneficio de
excusién, ni divisién, hasta por la suma de S/ [INDICAR CANTIDAD EN NUMEROS Y
LETRAS] en favor de la Entidad Puablica [INDICAR NOMBRE DE LA ENTIDAD
PUBLICA], para garantizar el correcto y oportuno cumplimiento de la obligacion asumida
por nuestros clientes, en virtud del Convenio para la ejecucidn de la obligacion que se
detalla a continuacién:
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™ cépIGo | MONTO DE MONTO
OBLIGACION( | NOMBRE DEL DEL INVERSION DEL | GARANTIZAD
4 PROYECTO | poovecro | COMPONENTE o)
DEL PROYECTO | (EN SOLES)
L e Il | A | SO (R
] {4 A 7 csol 3

(*) Se debera indicar el componente del proyecto a ser garantizado (Elaboracion del
expediente técnico/ejecucion del obra, elaboracion del expediente de mantenimiento)

\; { **} Equivalente al 4% del Monto Total del componente del Proyecto a ser garantizado.
®

/ '/Esta carta fianza tendra un plazo de vigencia de [INDICAR PLAZO DE VIGENCIA DE
: <7 LA CARTA FIANZA EN DIAS CALENDARIQJ, contado a partir de su fecha de emision
y, se haréa efectiva en el caso que nuestros affanzados no cumplan con cualquiera de
los compromisos y obligaciones derivados de la ejecucion de la obligacién objeto del
Convenio. Esta garantia debera renovarse de acuerdo a las condiciones previstas en el
Convenio y las Bases del proceso de sefeccion.

"; Queda expresamente entendido por nosotros que esta fianza sera ejecutada por
INDICAR NOMBRE DE LA ENTIDAD PUBLICA] de conformidad con lo dispuesto por
Jef Articulo 1898 del Cédigo Civil Peruano.

i

Lol

" Se conviene expresamente que para que procedamos a honrar esta fianza, bastara un
simple requerimiento via notarial en nuestras oficinas en la direccién indicada lineas
abajo.

s H’E-E‘?\\ Nos comprometemos a pagar el monto total de la fianza en un plazo maximo de 24
i ag 2 \(wras contado a partir de la fecha de recepcion de la carta notarial de requerimiento.
'f]Toda demora de nuestra parte en honrar el pago dara origen al pago de intereses

ompensatorios en favor de ustedes que se calcularan sobre la base de la mayor Tasa

Activa en Moneda Nacional (TAMN) publicada por la Superintendencia de Banca y

S Sequros del Perd mas un spread de tres por ciento (3%). Tales intereses se devengaran
a partir de la fecha en que sea exigido el pago y hasta la fecha efectiva del pago.

La obligacién contraida en virtud a la presente garantia no se vera afectada por cualquier
disputa entre ustedes y nuestros clientes.

Los ‘términos utilizados en esta Carta Fianza tienen el ‘mismo significado que los
términos definidos en las Bases del proceso de seleccion y el Convenio.

Atentamente,

.................. ﬁif&éé}'éé}ib""""""""”
[NOMBRE DEL BANCO QUE EMITE LA GARANTIA]
[DIRECCION DEL BANCO]

e Para el caso de la garantia de fiel cumplimiento por la elaboracion def expediente
técnico, ésta se presenta a la suscripcion del Convenio y se mantiene vigente
hasta la aprobacion del expediente técnico, y en el caso de la garantia de fiel
cumplimiento de la ejecucion de la obra, ésta se presenta una vez aprobado ef
expediente técnico y se mantiene vigente hasta la recepcion del proyecto. En caso
el monto total de inversion adjudicado incluya el costo de supervision, sélo es
necesaria la entrega de las garantias de fiel cumplimiento antes mencionadas.

e Esta garantia debera estar vigente hasta la conformidad de recepcién del
cumplimiento de la obligacién, luego del cual, la Empresa Privada mantiene
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vigente la garantia de fiel cumplimiento por un (1) afio adicional después de la
recepcion del proyecto, por el uno por ciento (1%) del monto total de la ejecucion
de la obra.
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ANEXO N° 6:
FORMATO DE CONVENIO

Nota: El formato de Convenio es aprobado por la Direccién General de Politica de
Promocion de la Inversion Privada mediante Resolucion Directoral.

CONVENIO DE INVERSION DE PUBLICO LOCAL

"\ Conste por el presente documento, el Convenio de Inversion Plblico Local N°XX-2025-
A\ XX- XX[INDICAR SI ES NACIONAL, REGIONAL o LOCAL] para el financiamiento y
‘, 3 ejecucion de las inversiones “ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA)
./ COLCABAMBA DISTRITO DE COLCABAMBA, PROVINCIA TAYACAJA,
DEPARTAMENTO HUANCAVELICA” con Cédigo Unico de Inversién N°2669062;
“ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL(LA) DANIEL HERNANDEZ
DISTRITO DE DANIEL HERNANDEZ, PROVINCIA TAYACAJA, DEPARTAMENTO
HUANCAVELICA” con Cédigo Unico de Inversion N°2669060; “ADQUISICION DE
\3\ AMBULANCIA RURAL; EN EL{LA) SURCUBAMBA DISTRITO DE SURCUBAMBA,
mer C)  PROVINCIA TAYACAJA, DEPARTAMENTO HUANCAVELICA” con Cédigo Unico
7o 41 de Inversion N°2670268; ADQUISICION DE AMBULANCIA RURAL; EN EL{LA)
HUACHOCOLPA DISTRITO DE HUACHOCOLPA, PROVINCIA TAYACAJA,
DEPARTAMENTO HUANCAVELICA” con Cédigo Unico de Inversién N°2670266 y
«ADQUISICION DE AMBULANCIA URBANA; EN EL(LA) SISTEMA DE ATENCION
MOVIL DE URGENCIAS (SAMU) DISTRITO DE HUANCAVELICA, PROVINCIA
HUANCAVELICA, DEPARTAMENTO HUANCAVELICA” con Cédigo Unico de
A Inversién N°2624095 (en adelante LAS IOARR), que celebra de una parte del
,‘ GOBIERNO REGIONAL DE HUANCAVELICA, en adelante LA ENTIDAD PUBLICA,
con RUC N°20486020882, con domicilio legal en Jr. Torre Tagle N°343 Cercado de
Huancavelica — Huancavelica - Per(, representada por el Sr. Leoncio Huayllani Taype
identificado con DNI N°XXXXXX, en ejercicio de las facultades otorgadas por la
Credencial otorgada por el Jurando Electoral Especial de Huancavelica, y de otra parte
[INDICAR NOMBRE EMPRESA], con RUC N° [INDICAR RUC], con domicilio legal para
estos efectos en [INDICAR DOMICILIO], inscrita en la Ficha N° [INDICAR CODIGO],
Asiento N° [INDICAR CODIGO] del Registro de Personas Juridicas de la ciudad de
[INDICAR CIUDADY], debidamente representado por su Representante Legal, [INDICAR
NOMBRE COMPLETO], con DNI N° [INDICAR NUIVIERO] segln poder inscrito en la
Ficha N° [INDICAR CODIGO], Asiento N° [INDICAR CODIGO] del Regisiro de Personas
Juridicas de la ciudad de [INDICAR CIUDAD], a quien en adelante se le denomina LA
EMPRESA PRIVADA en los términos y condiciones siguientes:

A LA ENTIDAD PUBLICA y a LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO), se les
denomina conjuntamente LAS PARTES.

CLAUSULA PRIMERA: ANTECEDENTES

1.1. Con fecha 02 de octubre del 2023 se aprobaron LAS IOARR y se
registraron en el Banco de Inversiones del Invierte.pe conforme Formato N°
07-C

1.2. Con fecha de 18 de diciembre de 2024 se aprobaron los Expedientes Técnicos o
documento equivalente de LAS IOARR por la Direccion Regional de Salud,
mediante de Resolucion Directoral Regional N° 1416-
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2024/GOB.REG.HVCA/DIRESA, de fecha 18 de diciembre de 2024, Resolucion
Directoral Regional N° 1417-2024/GOB.REG.HVCA/DIRESA, de fecha 18 de
diciembre de 2024, Resolucion Directoral Regional N° 1418-
2024/GOB.REG.HVCA/DIRESA, de fecha 18 de diciembre de 2024, Resolucion
Directoral Regional N° 1419-2024/GOB.REG.HVCA/DIRESA, de fecha 18 de
diciembre de 2024, Resolucion Directoral Regional N° 0942-
\ 2024/GOB.REG.HVCA/DIRESA, de fecha 13 de agosto de 2024, respectivamente

1.3. Mediante Acuerdo de Consejo N°XXX de fecha xxxx el titular de EL GOBIERNO
REGIONAL DE HUANCAVELICA designé al Comité Especial responsable de
organizar y conducir el proceso de seleccion de la EMPRESA PRIVADA
encargada de financiar y ejecutar LAS I0OARR.

/ 1.4. Con fecha 28 de febrero de 2025, mediante Decreto Supremo N° 028-2025-EF,
/ LA DIRECCION GENERAL DE PRESUPUESTO PUBLICO DEL MINISTERIO DE
ECONOMIA Y FINANZAS PUBLICO LOS LIMITES DE EMISION CIPRL
VIGENTES, EN DONDE SE DETALLA QUE LA ENTIDAD PUBLICA CUENTA
CON UN LIMITE DE EMISION CIPRL POR EL MONTO DE S/ 373,684,561.00
soles.

CAVELA

Con Informe Previo N° [INDICAR NUMERQ] de fecha [INDICAR DiA, MES Y
FECHA] la Contraloria General de la Republica emite pronunciamiento al
respecto.

Con fecha [INDICAR DiA, MES Y ANQ], el Comité Especial adjudicé la Buena Pro
del Proceso de Seleccidon N° [INDICAR NOMENCLATURA DEL PROCESO DE
SELECCION] para el financiamiento y ejecucion {(INCLUIR MANTENIMIENTO
Y/U OPERACION, DE CORRESPONDER) de LAS IOARR, a LA EMPRESA
PRIVADA (O EL CONSORCIO), cuyos detalles y costos constan en los
documentos integrantes del presente Convenio.

. Mediante Carta N° [INDICAR NUMERQ] de fecha [INDICAR DiA, MES Y ANO]
LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO} presenta los documentos
necesarios para el perfeccionamiento del Convenio.

1.8. Mediante Resolucion N° [INDICAR NUMERO] de fecha [INDICAR DIA,
MES Y ANQ], se aprobo las Bases del presente proceso de seleccion.

CLAUSULA SEGUNDA: MARCO LEGAL DEL CONVENIO DE INVERSION

2.1. EL CONVENIO DE INVERSION se encuentra en el marco de la Ley N° 29230,
Ley que impulsa la inversion piblica regional y local con participacion del sector
privado (en adelante, la Ley N° 29230) y por el Reglamento de la Ley N° 29230,
aprobado por Decreto Supremo N° 210-2022-EF (en adelante, el Reglamento de
la Ley N° 29230).

2.2. En todo caso, el Convenio y todas las obligaciones derivadas de él, se rigen por
la legislacion de la Republica del Peru.

IMPORTANTE:
- En caso sea necesario, se pueden incluir normativas aplicables segtn la naturaleza
def proyecto.

CLAUSULA TERCERA: DOCUMENTOS INTEGRANTES DEL CONVENIO
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3.1. El presente Convenio esta conformado por las fichas técnicas de LAS IOARR y
los formatos posteriores a la declaratoria de la viabilidad registrados en el Banco
de Inversiones del Sistema Nacional de Programacion Multianual y Gestion de
Inversiones, las bases integradas, la propuesta econémica y propuesta técnica del
postor ganador de la buena pro, el Acta de otorgamiento de la buena pro y otros
documentos derivados del proceso de seleccidon que establezcan obligaciones
para las partes.

CLAUSULA CUARTA: OBJETO

El presente Convenio tiene por objeto que LA EMPRESA PRIVADA (O EL
CONSORCIO) financie, elabore el documento equivalente, financie la Supervisidn
y ejecute LA IOARR, conforme a las condiciones econdmicas y técnicas previstas
en las bases integradas, la propuesta econdmica y técnica, y el Acta de
otorgamiento de la buena pro, que integran el presente Convenio en el marco de
la Ley N° 29230 y el Reglamento de la Ley N° 29230.

LAS PARTES convienen en que el ejecutor de LA IOARR es la empresa
[CONSIGNAR EL NOMBRE DEL EJECUTOR DEL PROYECTO DE
INVERSION/IOARR/ACTIVIDAD |.

. “CLAUSULA QUINTA: MONTO TOTAL DEL CONVENIO DE INVERSION
/ 5.1. Elmonto total del convenio de inversién objeto del presente Convenio, es igual al
monto de inversién adjudicadoe que asciende a de S/ 2,615,043.75 (DOS
MILLONES SEISCIENTOS QUINCE MIL CUARENTA Y TRES CON 75100

SOLES).

El monto total del convenio de inversion considera los siguientes conceptos, de
corresponder:

- -

- "‘. ":_ i '_ '.___,_:I d
les, en nimeros y letras)(®)
472,500.00

1 2669062

Ambulancia rural tipo 1l

(CUATROCIENTOS SETENTA Y DOS MIL
QUINIENTOS CON 00/100 SOLES)

Supervision y liquidacién

10,867.50
(DIEZ MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y
SIETE CON 50/100 SOLES)

SUB TOTAL

483,367.50

{CUATROCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL
TRESCIENTOS SESENTA Y SIETE CON
50/100 SOLES)

2 2669060

Ambulancia rural tipo I

472,500.00
(CUATROCIENTOS SETENTA Y DOS MIL
QUINIENTOS CON 006/100 SOLES) |

Supervision y liquidacion

10,867.50
(DIEZ MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y
SIETE CON 50/100 SOLES

SUB TOTAL

483,367.50

(CUATROCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL
TRESCIENTOS SESENTA Y SIETE CON
501100 SOLES)

3 2670268

Ambulancia rural tipo Il

472,500.00
(CUATROCIENTOS SETENTA Y DOS MIL
QUINIENTOS CON 00/100 SOLES)

Supervisidn y liquidacion

10,867.50
(DIEZ MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y
SIETE CON 50/100 SOLES)

SUB TOTAL

483,367.50
(CUATROCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL
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TRESCIENTOS SESENTA Y SIETE CON
50/100 SOLES)

472,500.00

Ambulancia rural tipo Il (CUATROCIENTOS SETENTA Y DOS MIL
QUINIENTOS CON 00/100 SOLES)
10,867.50

Supervisidn y liquidacién (DIEZ MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y
SIETE CON 50/100 SOLES)
483,367.50
(CUATROCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL
TRESCIENTOS SESENTA Y SIETE CON
50/100 SOLES)

666,250.00

Ambulancia urbana tipo (SEISCIENTOS SESENTA Y SEIS MIL
1 DOSCIENTOS CINCUENTA CON 00/100
SOLES)
15,323.75
5 2624095 Supervision y liquidacién (QUINCE MIL TRESCIENTOS VEINTITRES
CON 75/100 SOLES)

681,573.75

{SEISCIENTOS OCHENTA Y UN MIL
QUINIENTOS SETENTA Y TRES CON 75/100
SOLES)

SI2,615,043.75

(DOS MILLONES SEISCIENTOS QUINCE MIL
CUARENTA Y TRES CON 75/100 SOLES)

2670266

SUB TOTAL

SUB TOTAL

MONTC REFERENCIAL DEL CONVENIO DE
INVERSION

(*) Se debe considerar dos decimales

RUBRO s/
COSTO DIRECTO S12,166,313.56
SUB TOTAL 5/2,166,313.56
IMPUESTO |.G.V. (18%) S/389,936.44
PRESUPUESTO BASE ’ S/2,556,250.00
COSTO DE SUPERVISION Y LIQUIDACION

DE LA EJECUCION DE LA OBRA (**) e L
PRESUPUESTO TOTAL REFERENCIAL(**) S/2,615,043.75

(**)El porcentaje de utilidad y los gastos generales del proyecto, no seran modificados
o variados durante la ejecucién del Convenio.

(***) En caso la Entidad Publica considere este componente dentro del Monto
Referencial dei Convenio de inversion.

(****) No incluye intereses, ni costos financieros de caria fianza de adelanto directo o
adelanto de materiales, ni costos de financiamiento a favor de la Empresa Privada y/o
Empresa(s) Ejecutora(s) del Proyecto.

5.3. Las variaciones o modificaciones que se realizan al IOARR durante su ejecucion
en el marco de lo establecido en la Clausula Décimo Octava del presente
Convenio se incorporan al mismo, para lo cual LA ENTIDAD PUBLICA y LA
EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO) firman las respectivas adendas, para
su reconocimiento en el CIPRL.

5.4. LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO), acepta y declara que el monto
total de inversién incluye todo concepto necesario para la completa y correcta
ejecucion de LA IOARR, de acuerdo con lo detallado en el Convenio y los
documentos que lo integran de acuerdo con la Clausula Tercera del presente
Convenio.

En ese sentido, sin caracter limitativo, LA EMPRESA PRIVADA (O EL

CONSORCIO) deja expresa constancia que dentre el monto total de inversidn
sefialado en el estudio definitivo estan incluidos todos los conceptos mencionados
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en los términos de referencia que forman parte de las bases integradas y cualquier
otro costo o gasto necesario para la correcta y total ejecucién de LA IOARR hasta
su culminacién fisica(o de corresponder, hasta culminar con la obligacidon de
operacion yfo mantenimiento); dejandose establecido que el financiamiento y
ejecucién de LA I0ARR no da lugar al pago de intereses por parte de LA
ENTIDAD PUBLICA a favor de LA EMPRESA PRIVADA y/o ejecutor de LA
IOARR.

El monto total del convenio de inversidén no incluye intereses, indemnizaciones,
multas o sanciones y conceptos similares derivados de la ejecucién de LA IOARR,
los cuales deben ser asumidos por LA EMPRESA PRIVADA (O EL
CONSORCIO).

"/ *J CLAUSULA SEXTA: PLAZO DE EJECUCION DEL CONVENIO

B6.1.

6.2.

El Convenio se inicia con su suscripcion y culmina con la liquidacion y cancelacién
del monto total de inversién mediante CIPRL.

El plazo de ejecucion del Convenio es de ciento sesenta cinco (165) dias
calendario para cada una de LAS IOARR, el mismo que comprende:

DIAS
CODIGODE | CALENDARIO
LA IOARR OBLIGACIONES RESPONSABLE (INDICAR EN
. NUMERO)
Adquisicion (*) Empresa privada 90
Recepcion Ejecutor 15
2688062 Liquidacion (***) Ejecutor 60
TOTAL 165
Adgquisicion (*) Empresa privada 90
Recepcion Ejecutor 15
4669000 Liquidacion (***) Ejecutor 60
TOTAL 165
Adquisicion (*) Empresa privada 90
Recepcion Ejecutor 15
2670266 Liquidacion (***) Ejecutor 60
TOTAL 165
Adquisicion (*) Empresa privada 90
Recepcion Ejecutor 15

270286 Liquidacion (***) Ejecutor 60
TOTAL 165

Adquisicion (*) Empresa privada 90
Recepcion Ejecutor 15
2624095 Miquidacion () Ejecutor 60

TOTAL 165

(*) Para el inicio del plazo LA ENTIDAD PUBLICA debe haber designado o
contratado al supervisor del estudio definitivo y entregado o puesto a disposicién
el area del terreno o lugar donde se desarrollara EL PROYECTO.

(**) Para el inicio del plazo LA ENTIDAD PUBLICA debe haber aprobado el
estudio definitivo, haber contratado a LA ENTIDAD PRIVADA SUPERVISORA y
haber puesto a disposicidn el area del terreno o lugar donde se ejecuta LA IOARR.

(***) Se debe incluir el plazo maximo de recepcién y liquidacion del proyecto, de
acuerdo con lo establecido en los articulos 100 y 103 del Reglamento de la Ley
N° 29230, independientemente si ha sido inciuido en el proyecto de inversion
registrado en el Banco de Inversiones.
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El plazo y cronograma definitivo de ejecucion del LA IOARR materia del presente
Convenio, se determina en el expediente técnico que apruebe LA ENTIDAD
PUBLICA. De variar el plazo convenido, se procede a firmar la adenda
correspondiente.

Ante eventos no atribuibles a LA ENTIDAD PUBLICA o LA EMPRESA PRIVADA
que originan la paralizacion de LA IOARR, LAS PARTES pueden acordar la
suspension del plazo de ejecucion hasta la culminacion de dicho evento, sin que
ello suponga reconocimiento de mayores gastos generales, costos o penalidades,
para ello deben suscribir una adenda al presente Convenio.

En caso de atrasos en la ejecucion de LA IOARR por causas imputables a LA
EMPRESA PRIVADA, ésta asume el costo de los adicionales del servicio de
supervision que sean necesarios, el que se hace efectivo deduciendo dicho monto
en la liguidacién del Convenio que no es reconocido en el CIPRL.

Las ampliaciones de plazo solo proceden de acuerdo con lo establecido en el
articulo 96 del Reglamento de la Ley N° 29230, siempre que modifiquen la ruta
critica del programa de ejecucién de LA IOARR y por cualquiera de las siguientes
causales:

6.6.1.Cuando se produzcan atrasos y/o paralizaciones por causas no atribuibles
a LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO).

6.6.2. Cuando sea necesario un plazo adicional para {a ejecucion de los mayores
trabajos de obra. En este caso, LA EMPRESA PRIVADA (O EL
CONSORCIO) amplia el plazo de la garantia que hubiere otorgado.

. Los plazos correspondientes a los tramites notariales y registrales de los vehiculos

sujetos a inscripcion no forman parte del plazo de ejecucion, debido a que dichos
plazos no son responsabilidad de la ENTIDAD PUBLICA, ni de la EMPRESA
PRIVADA financista, tomando en cuenta que este elemento de identificacién es
de caracter administrativo.

IMPORTANTE:

- LA ENTIDAD PUBLICA puede agregar ofras causales para la ampliacion de plazo
en caso lo considere necesario, conforme lo dispuesto en el inciso 3 del numeral 96.1
del articulo 96 del Reglamento de la Ley N° 29230.

CLAUSULA SEPTIMA: OBLIGACIONES DE LA EMPRESA PRIVADA (O EL
CONSORCIO)

75l

7.2,

LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO) es responsable del
financiamiento, ELABORACION DEL DOCUMENTO EQUIVALENTE, la ejecucién
de LA IOARR Y EL FINANCIAMIENTO DE LA SUPERVISION, conforme a las
condiciones econdmicas y técnicas previstas en el presente Convenio y sus
documentos integrantes.

LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO) se obliga a ejecutar
correctamente la totalidad de las obligaciones a su cargo, derivadas de este
Convenio. Para ello, realiza las acciones a su alcance, empleando la debida
diligencia y apoyando el buen desarrollo del presente Convenio para conseguir los
objetivos publicos previstos.
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Pow

LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO) asume el mayor costo de
supervision debido a retrasos por causa imputable a la EMPRESA PRIVADA.

LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO) se obliga a ejecutar EL
PROYECTO con el ejecutor propuesto de acuerdo con el numeral 4.2 de la
Clausula Cuarta. Excepcionalmente y de manera justificada, puede solicitar a LA
ENTIDAD PUBLICA su sustitucion, de acuerdo con el procedimiento establecido
en el articulo 86 del Reglamento de la Ley N° 29230.

LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIQ) es responsable de los tramites y
pagos correspondientes a la inscripcién de los vehiculos, que correspondan, en el
Registro Vehicular de la Superintendencia Nacional de Registros Publicos, para la
ejecucion de EL PROYECTO. Los tramites y pagos correspondientes a dichos
conceptos que signifiquen gestion y pago a nombre de LA ENTIDAD PUBLICA,
son realizados y cubiertos por LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO) que
formaran parte del monto total del proyecto.

Las partes acuerdan que en aplicacion del principio de eficacia y eficiencia previsto
en el articulo Il del Reglamento de la Ley N® 29230, y con el fin de que los equipos
que forman parte de EL PROYECTO puedan brindar el servicio a favor de la
poblacién de la Region de Huancavelica en el mas breve plazo, LA EMPRESA
PRIVADA (O EL CONSORCIO) cumplira con la entrega de los equipos dentro
del plazo establecido en la Clausula Sexta de este Convenio, los mismos que, de
encontrarse conformes, seran recepcionados por LA ENTIDAD PUBLICA,
cumpliéndose de esta manera con el objeto del Convenio. Sin perjuicio de ello, en
lo referido a las placas de rodaje vy titularidad definitivas seran entregadas a la
conclusion de los tramites de caracter administrativo desarrollados ante la
Superintendencia Nacional de los Registros Publicos — SUNARP que tienen por
fin contar con la titularidad a favor del Gobierno Regional de Huancavelica,
debiendo LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO) entregar la
documentacion que sustenta la titularidad a favor de LA ENTIDAD PUBLICA.

LAUSULA OCTAVA: OBLIGACIONES DE LA ENTIDAD PUBLICA

LA ENTIDAD PUBLICA se obliga a ejecutar las prestaciones a su cargo
establecidas en las Bases y el Convenio, y a cumplir con las funciones y
obligaciones que le confiere la Ley N° 29230 y el Reglamento de la Ley N° 29230.
LA ENTIDAD PUBLICA es la Unica autorizada y responsable frente a LA
EMPRESA PRIVADA de las modificaciones que ordene y apruebe durante [a
ejecucion de LA IOARR.

8.3. LA ENTIDAD PUBLICA verifica y comunica a LA EMPRESA PRIVADA (O EL

8.4.

8.5.

8.6.

CONSORCIO) que el monto total de inversién del presente convenio se enmarca
en el limite de emisién CIPRL O CIPGN con el gue cuenta la entidad a la fecha de
suscripcion del presente convenio o de las demas fuentes de financiamiento
habilitadas, de acuerdo al articulo 1 del Reglamento de la Ley N°29230.

LA ENTIDAD PUBLICA se obliga a contratar a la Entidad Privada Supervisora
para iniciar la ejecucion de LA IOARR.

LA ENTIDAD PUBLICA, a través del funcionario designado en la Clausula
Vigésimo Segunda del presente Convenio, se obliga a emitir &l documento que
aprueba las valorizaciones de obra y la conformidad de recepcién, conforme al
Reglamento de [a Ley N° 29230, segun corresponda. (Art 95.1 Reglamento)

LA ENTIDAD PUBLICA es responsable de solicitar a ia DGTP la emisién del
CIPRL, dentro de los tres (3) dias habiles de acuerdo con lo establecido en el
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9.3

numeral 101.2 del articulo 101 del Reglamento de la Ley N° 29230, y de acuerdo
con lo establecido al articulo 10, 13 y 14 del Reglamento de [a Ley N° 29230, adn
cuando existan los siguientes casos:

8.6.2. Documentos o declaraciones que no se enmarcan en la Ley N° 29230 y el
Reglamento de la Ley N° 29230, revisados o evaluados por la Entidad
Pablica.

8.6.3. Desconocimiento por parte de las nuevas autoridades de las entidades
publicas.

La ENTIDAD PUBLICA es responsable de precisar que el CIPRL requerido por la
EMPRESA PRIVADA es negociable, conforme a lo dispuesto en numeral 5 del
articulo 10 del Reglamento de la Ley N° 29230.

LA ENTIDAD PUBLICA es responsable del saneamiento del terreno o acreditar
su disponibilidad de las expropiaciones e interferencias, y la obtencion de las
licencias, autorizaciones, permisos, servidumbre o similares para la ejecucion de
LA IOARR

':CLAUSULA NOVENA: MAYORES TRABAJOS DE OBRA

LA ENTIDAD PUBLICA no reconoce nhi aprueba adicionales por errores o
deficiencias en el estudio definitivo elaborado por LA EMPRESA PRIVADA (O EL
CONSORCIO) o reformulado por ésta mediante Documento de Trabajo. No
obstante, el reconocimiento de la inversion considera un monto que no puede ser
mayor a la valorizacién econdmica de las prestaciones no ejecutadas, siempre
que hayan sido sustituidas por prestaciones alternativas previamente autorizadas
por la Entidad Publica, que garanticen la correcta ejecucion de las inversiones a
cargo de la Empresa Privada, de conformidad con lo establecido en el numeral
97.1 del articulo 97 del Reglamento de la Ley N° 29230.

Aprobado el expediente técnico, excepcionalmente, LA ENTIDAD PUBLICA
puede modificar el Monto Total del Convenio de Inversién del Proyecto de
Inversion al autorizar a la Empresa Privada [a ejecucion de Mayores Trabajos de
Obra por variaciones a las especificaciones técnicas o a las condiciones originales
de ejecucién del proyecto, siempre que estas resuiten necesarias para alcanzar la
finalidad del Convenio de Inversion.

La autorizacién y aprobacién de los mayores trabajos de obra debe seguir el
procedimiento establecido en el articulo 97 del Reglamento de la Ley N° 29230.
Considerando ello, notificado el expediente aprobado, LA EMPRESA PRIVADA
(O EL CONSORCIO) esta obligada a ampliar el monto de la garantia de fiel
cumplimiento en la misma proporcidn a los mayores trabajos, dentro de los cinco
(5) dias previos a la suscripcién de la modificacién del Convenio de Inversion.
Ampliadas las garantias, LA ENTIDAD PUBLICA y LA EMPRESA PRIVADA (O
EL CONSORCIO) deben firmar una adenda al Convenio dentro de los diez (10)
dias de notificada la resolucion del titular que aprueba los mayores trabajos de
obra, bajo responsabilidad del titular de la entidad.

CLAUSULA DECIMA: FORMULA DE REAJUSTES (NO APLICA)

La elaboracion y aplicacién de férmulas polinémicas son determinadas en el documento
equivalente que se proponga y apruebe la entidad piblica). Las mismas que se sujetan
a lo establecido en el Decreto Supremo N° 011-79-VC.
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Los montos resultantes de la aplicacién de las formulas de reajuste no son considerados
para la aplicacion de la Décimo Tercera Disposicién Complementaria y Final de la Ley
N° 29230.

CLAUSULA DECIMO PRIMERA: CONFORMIDAD Y RECEPCION DE LAS IOARR

La conformidad total (y/fo por avance) de LAS IOARR se emite de acuerdo a lo
establecido en el Reglamento de la Ley N° 29230, con la suscripcion de la conformidad
de Calidad de LA IOARR seglin Anexo B de la Resolucion Directoral emitida por la
DGPPIP por parte de LA ENTIDAD PRIVADA SUPERVISORA,; y el Jefe de la Unidad
Ejecutora de Inversiones de LA ENTIDAD PUBLICA, emite la conformidad de
V\Recepcmn de LA IOARR segin Anexo C de la Resolucién Directoral emitida por la

12.1

12.2

-DGPPIP.

M __,;«,CLAUSULA DECIMO SEGUNDA: LIQUIDACION DEL PROYECTO

LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO) debe realizar la liquidacion del
Proyecto hasta en un plazo de sesenta (60) dias calendario o el equivalente a un
décimo (1/10) del plazo vigente de la ejecucion de la Obra, conforme a lo
establecido en el articulo 103 del Reglamento de la Ley N° 29230.

Con la liquidacion, LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO) debe entregar
a LA ENTIDAD PUBLICA los planos post construccion y la minuta de declaratoria
de fabrica o memoria descriptiva valorizada, segln sea el caso. La entrega de
dichos documentos constituye una obligacion a cargo de LA EMPRESA
PRIVADA, cuyo costo esta incluido en el monto total del convenio de inversién.

CLAUSULA DECIMO TERCERA: EMISION DEL CIPRL

B\ 13.1.

La emisién de! CIPRL se realiza, de acuerdo con los articulos 11 y 12 del
Reglamento de ia Ley N° 29230 cuya solicitud debe enmarcarse a los
documentos estandarizados aprobados por la DGPPIP a la culminacién de LA
I0OARR, con los siguientes documentos:;

13.1.1. Modelo de solicitud de emisiéon de CIPRL o CIPGN segin Anexo B de la
Resolucién Directoral emitida por la DGPPIP.

13.1.2. Conformidad de calidad de LA IOARR, otorgada por la Entidad Privada
Supervisora, segun Anexo B de la Resolucién Directoral emitida por la
DGPPIP.

13.1.3. Conformidad de recepcion del proyecto, otorgada por LA ENTIDAD
PUBLICA, seglin Anexo C de la Resolucién Directoral emitida por la
DGPPIP.

13.1.4. De corresponder, la Resolucion de aprobacién de liquidacion del
Convenio, que sustenta el monto resultante de la liquidacién.

13.1.5. Registro SIAF~ SP de la afectacion presupuestal y financiera realizado
por la Entidad Publica.

13.1.6. Documento emitido por LA ENTIDAD PUBLICA mediante el cual se
aprueba el [INDICAR ESTUDIO DE PREINVERSION O FICHA TECNICA,
O ESTUDIO DEFINITIVO O DOCUMENTO DE TRABAJO, DE
CORRESPONDER]”.
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13.2.

13.3.

13.4.

13.1.7. Conformidad del servicio de supervision, emitido por LA ENTIDAD
PUBLICA, segin el Anexo F de la Resolucién Directoral emitida por la
DGPPIP"

En caso el plazo de ejecucion del proyecto sea de hasta cinco (5) meses, sin
considerar el plazo de elaboracién del Expediente Técnico (O MANUAL DE
OPERACION Y/O MANTENIMIENTO, CUANDO CORRESPONDA) el
reconocimiento de la inversion se realiza con la emision de un (1) CIPRL o CIPGN
a la recepcion y un (1) CIPRL o CIPGN una vez aprobada o consentida la
liguidacion.

En caso de Proyectos cuya ejecucion, sin considerar el plazo de elaboracidn del
estudio definitivo sea superior a los cinco (5) meses, se entregan los CIPRL
trimestralmente, por avances en la ejecucion. El dltimo CIPRL o CIPGN puede ser
solicitado por periodos menores a tres (3) meses.

Para tal efecto, en la solicitud de emisién de los CIPRL por avances en la ejecucion
de LA IOARR, LA ENTIDAD PUBLICA debe contar con Ia siguiente
documentacion:

13.2.1. Conformidad de Recepcion y la Conformidad de Calidad para el caso de
la culminacion de la ejecucion.

13.2.2. Aprobacion de la valorizacion de la Entidad Publica para el caso del avance
trimestral.

13.2.3. Consignacion del nimero del registro administrativo en el SIAF — SP de la
respectiva afectacion presupuestal y financiera para la emisién del CIPRL
por parte de LA ENTIDAD PUBLICA. Para el caso de fuentes que
constituyen Operaciones Oficiales de Crédito, corresponde, ademas, que
se efectue el registro en el Médulo de Deuda Plblica de la Plataforma de
Documentos Valorados, conforme a las disposiciones establecidas por la
DGTP.

La conformidad de calidad y la conformidad de recepcién del proyecto pueden
estar contenidas en un mismo documento.

Para la emision del tltimo CIPRL no es necesario la presentacién de documentos
que en su oportunidad LA ENTIDAD.PUBLICA haya remitido al Ministerio de
Economia y Finanzas.

CLAUSULA DECIMO CUARTA: SUPERVISION DE LA EJECUCION DEL
PROYECTO

14.1.

14.2.

LA ENTIDAD PUBLICA contrata a la Entidad Privada Supervisora, la cual efectlia
la verificacion de la ejecucion de LA IOARR y de sus avances ejecutados, de ser
el caso, conforme a lo establecido en el estudio definitivo, los términos de
referencia, las bases y la propuesta presentada por LA EMPRESA PRIVADA y
el presente Convenio. Asimismo, la Entidad Privada Supervisora se dedica al
seguimiento del cumplimiento del cronograma de avance de |a ejecucién de LA
IOARR por parte de LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO).

Para tal efecto LAS PARTES aceptan que la Entidad Privada Supervisora tiene,
entre otras, las siguientes obligaciones:
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14.2.1. Emitir los informes y absolver consultas de LAS PARTES; debiendo
informar a LA ENTIDAD PUBLICA sobre la incorrecta ejecucién de LA
IOARR .

14.2.2. Dar la Conformidad de la Calidad de LA IOARR tras la culminacién del
mismo o a la culminacion de cada avance de EL PROYECTO, de ser el
caso.

14.2.3. Asumir las atribuciones que LA ENTIDAD PUBLICA determine en los
términos de referencia y las Bases del proceso de seleccién que dan
merito a su contratacion con arreglo a lo dispuesto en el Subcapitulo V
del Capitulo lll del Reglamento de la Ley N° 29230.

. LA ENTIDAD PUBLICA esta obligada a entregar copia del Contrato celebrado
con la Entidad Privada Supervisora a LA EMPRESA PRIVADA (O EL
CONSORCIQ), dentro de los dos (2) dias habiles de suscrito dicho contrato.

. LA ENTIDAD PUBLICA esta obligada a entregar copia del presente Convenio a
la Entidad Privada Supervisora, dentro de los (2) dias habiles de celebrado el
Contrato de Supervisidn.

. LA ENTIDAD PUBLICA pude realizar supervisién de la ejecucion del proyecto a
través de su personal interno, en caso se resuelva el contrato con la Empresa
Privada Supervisora, hasta por un plaze de sesenta (60) dias calendario y durante
la contratacion de una nueva Entidad Privada Supervisora.

14.6 El costo de los servicios de supervisién es financiado por LA EMPRESA PRIVADA

(O EL CONSORCIO) que celebra el Convenio con LA ENTIDAD PUBLICA para
fa gjecucion de LA IOARR materia de supervisién, con cargo a que dichos gastos
se reconozcan en el [INDICAR CIPRL. E!financiamiento de dicho costo no implica
una relacion de subordinacion de la Entidad Privada Supervisora a LA EMPRESA
PRIVADA (O EL CONSORCIO).

LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO) paga las contraprestaciones
pactadas a favor de la Entidad Privada Supervisora en |la forma y oportunidad (pago
unico o pagos parciales) establecida en el contrato de supervision, conforme lo
establecido en el articulo 117 del Reglamento de la Ley N° 29230, y en un plazo no
mayor a quince (15) dias habiles a partir de recibida la solicitud de cancelacién a la
Entidad Privada Supervisora por parte de LA ENTIDAD PUBLICA. LA EMPRESA
PRIVADA (O EL CONSORCIO) debe remitr a LA ENTIDAD PUBLICA el
comprobante de pago respectivo al dia siguiente de haberse hecho efectiva la
cancelacién a la Entidad Privada Supervisora.

CLAUSULA DECIMO QUINTA: GARANTIA(S) DE FIEL CUMPLIMIENTO

15.1

15.2.

. Las garantias de fiel cumplimento son cartas fianzas incondicionales, solidarias,
irrevocables y de realizacién automatica a sélo requerimiento de LA ENTIDAD
PUBLICA. 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 deben estar autorizadas
para emitir garantias; o estar consideradas en la tltima lista de bancos extranjeros
de primera categoria que periédicamente publica el Banco Central de Reserva del
Perd.

LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO), previo a la suscripcion del

presente Convenio, entrega a la ENTIDAD PUBLICA la garantia por la ejecucion
del proyecto de acuerdo con las siguientes condiciones:
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15.2.1. LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO) entrega la carta fianza
con codigo [INDICAR NUMERO DEL DOCUMENTO] por el monto de Sf
[INDICAR CANTIDAD EN NUMEROS Y LETRAS], cantidad que es
equivalente al cuatro por ciento (4%) del Monto Total del Convenio de
Inversion Adjudicado y debe mantenerse vigente hasta la conformidad de
recepcion del Proyecto. La garantia puede ser renovada anualmente por
un monto equivalente al 4% del Monto Total del Convenio de Inversién.

IMPORTANTE:

\ - En caso la empresa privada financie la elaboracion del documento equivalente, ésta
| puede presentar una garantia de fiel cumplimiento del cuatro por ciento (4%) del
monto de dicha obligacion y ofra por el cuatro por ciento (4%) del monto de la
efecucién de la obra.

Para el caso de la garantia de fiel cumplimiento por la elaboracién del documento
equivalente, ésta se presenta a la suscripcion del Convenio y se mantiene vigente
hasta la aprobacion del documento equivalente, y en el caso de la garantia de fiel
cumplimiento de la ejecucion de la obra, ésta se presenta una vez aprobado el
documento equivalente y se mantiene vigente hasta la recepcién del proyecto. En
caso el monto total de inversion adjudicado incluya el costo de supervision, sélo es
necesaria la entrega de las garantias de fiel cumplimiento antes mencionadas.

En caso LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO) asuma el financiamiento de
la supervision del IOARR, se puede presentar dos garantias independientes: (i)
Garantia de fiel cumplimiento para la gjecucion de EL PROYECTO y (ii) Garantia de
fiel cumplimiento para ef financiamiento de la supervision. En este caso, para
determinar el monto de la garantia de fiel cumplimiento para la efecucion def IOARR
no debe considerar dentro del Monto Total del Convenio de Inversién, el componente
de supervision, puesto que ya se estaria considerando para determinar el monto de
la garantia de fiel cumplimiento para el financiamiento de supervision.

15.2.2. La garantia debe ser renovada dentro del plazo de quince (15) dias
calendarios previos al término de su vigencia, en tanto se encuentre
pendiente el cumplimiento de obligaciones. De no renovarse dentro de
este plazo, LA ENTIDAD PUBLICA puede solicitar su ejecucion.

15.2.3. Esta garantia debe mantenerse vigente hasta la conformidad de
recepcion de LA IOARR, Luego de la cual LA EMPRESA PRIVADA (O
! EL CONSORCIO) renueva la Garantia de Fiel Cumplimiento por un
. monto que represente el 1% del monto total de inversion, la misma que
debe permanecer vigente por un (1) afio y puede ser ejecutada en caso

de deficiencias relacionadas con la ejecucion de LA IOARR.

15.2.4. En este caso, LA ENTIDAD PUBLICA procede a la devolucion de esta
garantia dentro de los diez (10) dias calendario de transcurrido el afio
adicional a la conformidad de la recepcién de LA IOARR.

15.3 Garantia de fiel cumplimiento para el financiamiento de la supervisién del
Proyecto: LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO) entrega [INDICAR EL
TIPO DE GARANTIA, NUMERO DEL DOCUMENTO] por un monto S/ [INDICAR
CANTIDAD EN NUMEROS Y LETRAS], cantidad que es equivalente al cuatro por
ciento (4%) del costo del componente de supervision. L.a Carta Fianza debe ser
renovada anualmente por un monto equivalente al cuatro por ciento (4%) del costo
de supervision adjudicado. Esta garantia debe mantenerse vigente hasta realizar el
Gltimo pago por el servicio de supervision.

con el pago del costo de contratacion de la Entidad Privada Supervisora.”
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v 15.4. Cuando las variaciones o modificaciones impliquen un incremento en el monito
total del convenio de inversién establecido en el Caonvenio de Inversién inicial, LA
EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIOQ) esta obligada a ampliar el monto de
la garantia correspondiente en la misma proporcién, dentro de los diez (10) dias
calendario de aprobadas dichas variaciones o modificaciones por parte de LA
ENTIDAD PUBLICA. Esto es requisito indispensable para la celebracién de la
adenda al presente Convenio.

15.5. Cuando LAS PARTES convengan la reduccién de prestaciones que implique una
reduccion en el Monto Total del Convenio de Inversién, LA EMPRESA PRIVADA
(O EL CONSORCIO) puede reducir el monto de las garantias entregadas.

. LA ENTIDAD PUBLICA estd facultada para ejecutar las garantias en los
siguientes supuestos:

15.6.1. Cuando LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO) no hubiera
renovado la garantia antes de los cinco (5) dias a su vencimiento.

15.6.2. Cuando la resolucidn del Convenio por causas imputables a LA EMPRESA
PRIVADA (O EL CONSORCIO) quede consentida o cuando por laudo arbitral se
declare procedente la decision de resolver el Convenio.

15.6.3. Cuando LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO) no efectie los
pagos por el financiamiento de [a supervision, en caso dicha obligacién esté a su
cargo, en cuyo caso se ejecuta parcialmente la garantia hasta por el monto
correspondiente.

> ¥ RCL[\USULA DECIMO SEXTA: PENALIDADES

/' 16.1. La penalidad se genera automaticamente por cada dia calendario de retraso
injustificado en la ejecucion de cada una de las obligaciones establecidas en el
Convenio de Inversion, de acuerdo con lo establecido en el Articulo 91 del
Reglamento de la Ley N° 29230, hasta alcanzar como monto maximo equivalente
al diez por ciento (10%) del monto total de cada obligacion, en cuyo caso LA
ENTIDAD PUBLICA puede resolver el presente Convenio, sin perjuicio de
ejecutar la Garantia correspondiente.

i 16.2. En todos los casos, la penalidad se aplica y se calcula de acuerdo con la siguiente
‘ férmula: :

0.1x Monto
F x Plazo en dias

Penalidad Diaria =

Donde:

Monio = Es el monto de la gjecucién de la obra

Plazo = Es el total de dias calendario considerados en la ejecucion de la obra

F es un factor gue toma los siguientes valores:

a) Para plazos menores o iguales a sesenta (60) dias en la ejecucion de la obra,
F =0.40

b) Para plazos mayores a sesenta (60) dias para la ejecucion de la obra, F=0.15

IMPORTANTE:

- Para el caso de las aclividades de mantenimiento y operacion se debe considerar el
plazo de las actividades que se realizan en periodo anual para fines del calculo de la
penalidad diaria.
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16.4.

16.5.

. La aplicacion de la penalidad y el porcentaje maximo de aplicacion de penalidad

debe ser por cada una de las prestaciones del Convenio que deba gjecutarse tales
como: Expediente Técnico o Documento Equivalente, la ejecucion de la inversion,
la elaboracion del Manual de Operacién y/o Mantenimiento, la gjecucion de las
actividades de operacién y/o mantenimiento, segun corresponda. Para ello se
debe calcular la penalidad tomando en cuenta el monto y el plazo de cada
prestacion.

Las penalidades se deducen del CIPRL ala culminacion del Proyecto / IOARR en
la liquidacion final, segan corresponda, para cuyo efecto la Entidad Publica efectaa
la solicitud de la emisidén del CIPRL, aplicando dicha deduccion; o si fuera
necesario, se hace efectivo del monto resultante de la ejecucion de la garantia de
fiel cumplimiento, sin perjuicio que LA ENTIDAD PUBLICA exija el resarcimiento
de los dafios y perjuicios que se produzcan, mediante la accion legal
correspondiente, si fuese necesario.

En caso LA EMPRESA PRIVADA incurra en incumplimiento o demora en la
ejecucion de LA I0ARR, por causa imputable a LA ENTIDAD PUBLICA o por
caso fortuito o fuerza mayor, se procede a la ampliacién de los plazos de ejecucion
respectivo hasta recuperar el tiempo de demora causada.

. En caso LA EMPRESA PRIVADA culmine su relaciéon contractual con el ejecutor

del Proyecto, siempre y cuando el proyecto se encuentre en ejecucion y, LA
ENTIDAD PUBLICA no haya aprobado la sustitucién del ejecutor del Proyecto por
no cumplir con los requisitos establecidos para el ejecutor a ser reemplazado, LA
ENTIDAD PUBLICA aplica a LA EMPRESA PRIVADA una penalidad, la cual no
puede ser menor a una (1) UIT ni mayor a dos (2) UIT por cada dia de ausencia
del Ejecutor del Proyecto.

. La justificacion por el retraso se realiza en el marco del Reglamento de la Ley N°

29230, el Cédigo Civil y demas normas aplicables, segun corresponda.

CLAUSULA DECIMO SEPTIMA: RESOLUCION DEL CONVENIO

17.1.

17.2.

LA ENTIDAD PUBLICA puede resolver el Convenio cuando LA EMPRESA
PRIVADA:

17.1.1. Incumpla de manera injustificada sus obligaciones establecidas en el
Convenio, la Ley N° 29230 y el Reglamento de la Ley N° 29230.

17.1.2. Haya llegado al monto maximo de la penalidad a que se refiere el numeral
16.1 de la Clausula Décimo Sexta del presente Convenio.

17.1.3. Paralice injustificadamente |la ejecucion del Proyecto, pese haber sido
requerido.

17.1.4. Haya realizado o admitido practicas corruptas durante el proceso de
seleccidn o en la realizacién del proyecto, de acuerdo a la Clausula
Décimo Octava del presente Convenio.

Cuando se presente las causales sefialadas en los literales 17.1.1, 17.1.2y 17.1.3
del numeral 17.1, LA ENTIDAD PUBLICA cursa carta notarial a LA EMPRESA
PRIVADA para que subsane el incumplimiento en un plazo no mayor de diez (10}
dias calendario, bajo apercibimiento de resolucion del Convenio. Dicho plazo
puede ser ampliado hasta por veinticinco (25) dias calendario, de oficio o a pedido
de LA EMPRESA PRIVADA. Vencido dicho plazo y LA EMPRESA PRIVADA
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17.3,

17.4.

17.6.

17.7.

contintia con el incumplimiento advertido, LA ENTIDAD PUBLICA resuelve el
Convenio mediante Carta Notarial.

En tal supuesto, LA ENTIDAD PUBLICA ejecuta la correspondiente Garantia que
LA EMPRESA PRIVADA hubiera otorgado para el cumplimiento del objeto del
Convenio, sin perjuicio de la indemnizacién por dafios y perjuicios ulteriores que
pueda exigir.

Cuando se presente la causal sefialada en el literal 17.1.4. del numeral 17.1, LA
ENTIDAD PUBLICA resuelve automaticamente y de pleno derecho el Convenio,
bastando para tal efecto que LA ENTIDAD PUBLICA remita una comunicacion
escrita a LA EMPRESA PRIVADA informando que se ha producido dicha
resolucion, sin perjuicio de las acciones civiles, penales y administrativas a que
hubiera fugar.

. LA EMPRESA PRIVADA puede resolver el Convenio por las causales siguientes:

17.5.1. LA ENTIDAD PUBLICA no cumpla con las condiciones previstas para
iniciar el plazo de ejecucidn del Proyecto, conforme a lo establecido en el
numeral 92.2 del articulo 92 del Reglamento de la Ley N° 29230.

17.5.2. LA ENTIDAD PUBLICA incumpla injustificadamente con solicitar la
emision del CIPRL u otras obligaciones a su cargo esenciales para su
emision, pese a haber sido requerida segun el procedimiento indicado en
el numeral 92 .4 del articulo 92 del Reglamento de la Ley N° 29230.

17.5.3. LA ENTIDAD PUBLICA no contrate los servicios de la Entidad Privada
Supervisora mediante la modalidad de contratacion directa establecida
en el articulo 81 del Reglamento de |la Ley N°® 29230 dentro del plazo de
sesenta (60) dias calendarios a los que hace referencia el numeral 116.1
del articulo 116 del Reglamento de la Ley N° 29230.

17.5.4. En los casos que transcurran tres (3) o mas meses desde la fecha de
entrega de los terrenos o lugar donde se ejecuta la inversion, y la
ENTIDAD PUBLICA no los hubiese entregado.

17.5.5. Se supere los limites para efectuar variaciones o modificaciones al
Convenio de Inversion segun lo establecido en la Décimo Tercera
Disposicidon Complementaria y Final de la Ley N° 29230, salvo las
excepciones planteadas en la referida disposicion.

En caso LA EMPRESA PRIVADA verifique que el Proyecto requiera ser
reformulado, en el marco del Decreto Legistativo N° 1252, Decreto Legislativo que
crea el Sistema Nacional de Programacién Multianual y Gestion de Inversiones,
producto de la aplicacion del articulo 88 del Reglamento de la Ley N® 29230, y se
identifigue que el Proyecto deja de ser socialmente rentable con la alternativa
seleccionada, LA EMPRESA PRIVADA puede optar por resolver el Convenio o
reformular el Proyecto de Inversién y continuar con la ejecucion del Convenio de
Inversion, siempre que se cuente con la conformidad de la Entidad Pablica. En
caso de resolucion, LA ENTIDAD PUBLICA reconoce los costos de elaboracion
de los estudios realizados.

Cuando se presenten las causales sefialadas en el numeral 17.5, LA EMPRESA
PRIVADA cursa carta notarial a LA ENTIDAD PUBLICA para que subsane el
incumplimiento en un plazo no mayor de diez (10) dias calendario, bajo
apercibimiento de resolucién del Convenio. Dicho plazo puede ser ampliado hasta
por veinticinco (25) dias calendario, de oficio 0 a pedide de LA ENTIDAD
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PUBLICA. Vencido dicho plazo y LA ENTIDAD PUBLICA continta con el
incumplimiente advertido, LA EMPRESA PRIVADA resuelve el Convenio
mediante Carta Notarial.

17.8. Cuando se presente la causal sefalada en el numeral 17.6 y LA EMPRESA
PRIVADA decida resolver el Convenio, sus efectos surten de manera automatica
y de pleno derecho, bastando para tal efecto que LA EMPRESA PRIVADA remita
una comunicacion escrita a LA ENTIDAD PUBLICA informando que se ha
producido dicha resolucidn, solicitando el reconocimiento de los cosfos de
elaboracion de los estudios realizados.

%, 17.9. Cualquiera de LAS PARTES puede resolver el Convenio por caso fortuito, fuerza

\Z. mayor o por incumplimiento de las disposiciones sobre los limites de emision del
CIPRL que imposibilite de manera definitiva la continuacion del Convenio,
compete a las partes en definir y decidir si ante lo ocurrido tengan que resolver el
Convenio o ampliar el plazo mediante adenda.

17.10. Cuando se presente la causal sefialada en el numeral 17.9 y cualquiera de LAS
PARTES decida resolver el Convenio, sus efectos surten de manera automatica
y de pleno derecho, bastando para tal efecto que LA ENTIDAD PUBLICA (O LA
EMPRESA PRIVADA) remita una comunicacion escrita a LA EMPRESA
/5 S PRIVADA (O LA ENTIDAD PUBLICA) informando que se ha producido dicha
C " w2 resolucién.

=2 ’/ /17.11. Los efectos de la resolucion del Convenio se encuentran establecidas en el
R articulo 93 del Reglamento de la Ley N° 29230.

CLAUSULA DECIMO OCTAVA: ANTICORRUPCION

18.1. LA EMPRESA PRIVADA declara, acepta y garantiza no haber, directa o
indirectamente, o tratandose de una persona juridica a través de sus accionistas,
socios, integrantes de los drganos de administracion y direccién, apoderados,
representantes legales, funcionarios, empleados o agentes, asesores o personas
vinculadas a las que se refiere el articulo 44 del Reglamento de la Ley N° 29230,
ofrecido, negociado, intentado pagar o efectuado, cualquier pago ¢ intentan pagar
u ofrecer en el futuro ningun pago, en general, cualquier beneficio o incentivo ilegal
en relacion al otorgamiento de la Buena Pro, el Convenio y la ejecucion del
Convenio.
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18.2. Asimismo, LA EMPRESA PRIVADA se conduciran en todo momento durante la
ejecucidon del Convenio, con honestidad, probidad, veracidad, integridad y
transparencia, de modo tal que no cometan actos ilegales o de corrupcion, directa
o indirectamente o a fravés de sus socios, accionistas, participacioncitas,
integrantes de los organos de administracion, apoderados, representantes
legales, funcionarios, asesores o personas vinculadas a LA EMPRESA
PRIVADA.

18.3 LA EMPRESA PRIVADA se compromete a comunicar a las autoridades
competentes, de manera directa y oportuna, cualgquier acto o conducta ilicita o
corrupta de la que tuviera conocimiento; y adoptar medidas técnicas, organizativas
y/o de personal apropiadas para evitar los referidos actos o practicas.

18.4. Queda expresamente establecido que en caso se verifique que alguna de las
personas naturales o juridicas mencionadas en el parrafo anterior, hubiesen sido
condenados mediante sentencia consentida o ejecutoriada o hubiesen admitido
y/o reconocido la comisidon de cualquiera de los delitos tipificados en la Seccién IV
del Capituio |l del Titulo XVIll del Cédigo Penal, o delitos equivalentes en caso

Pégina 159 de 163



\ -\

estos hayan sido cometidos en otros paises, ante alguna autoridad nacional o
extranjera competente, en relacion con la ejecucién del presente Convenio de
Inversidn, el Proyecto o Proceso de Seleccion, el presente Convenio queda
resuelto de pleno derecho. Asimismo, LA ENTIDAD PUBLICA ¢jecuta la garantia
de fiel cumplimiento en su totalidad entregada por LA EMPRESA PRIVADA (O
EL CONSORCIO), conforme al numeral 44.2 del articulo 44 del Reglamento de la
Ley N° 29230.

CLAUSULA DECIMO NOVENA: RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS

19.1.

LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO), declara bajo juramenio ser
responsable por la calidad ofrecida de las obras y vicios ocultos por un plazo de
dos (2) afios, contados a partir de la recepcion del Proyecto.

El articulo 83 del reglamento de la ley N°29230 establece que la Empresa Privada
es responsable por los vicios ocultos por un plazo que no puede ser inferior
a siete (7) afios, contado a partir de la Conformidad de la Recepcién. En el
caso de los componentes de mobiliario y equipamiento o proyectos que en
su integridad correspondan a la adquisicién y entrega de mobiliario y/o
equipamiento, la Empresa Privada es responsable por la garantia del
mobiliario y equipamiento implementado por un plazo que no puede ser
superior a dos (2) afios.

| 19.2. Ni la suscripcién de la Conformidad de Recepcidn del Proyecto o de sus avances,

ni el consentimiento de la liquidacion del Proyecto, enerva el derecho de LA
ENTIDAD PUBLICA a reclamar, por defectos o vicios ocultos de conformidad con
lo establecido en la Ley N° 29230, el Reglamento de la Ley N° 29230 y el Cédigo
Civil.

CLAUSULA VIGESIMA: MODIFICACIONES AL CONVEN!IO DE INVERSION

20.1.

20.2

LAS PARTES pueden modificar el presente Convenio mediante la suscripcién de
una adenda, siendo unicamente necesario la autorizacion y suscripcion del Titular
de LA ENTIDAD PUBLICA y el representante de LA EMPRESA PRIVADA (O EL
CONSORCIO), de acuerdo a lo establecido en el articulo 98 del Reglamento de la
Ley N° 20230 y respecto de los supuestos regulados en la Ley N° 29230, el
Reglamento de la Ley N° 29230 y el presente Convenio.

En casc de ynodificaciones en el monto total de! convenio de inversion, LA
ENTIDAD PUBLICA debe especificar en la respectiva adenda la fuente de
recursos con la que se financia el incremento en el monto total del convenio de
inversion.

CLAUSULA VIGESIMA PRIMERA: SOLUCION DE CONTROVERSIAS

21.1.

21.2.

Las controversias que surjan entre LA ENTIDAD PUBLICA y LA EMPRESA
PRIVADA (O EL CONSORCIO) sobre la ejecucidn, interpretacion, resolucion,
inexistencia, ineficacia o invalidez del Convenio, con excepcion de la aplicacion
de las penalidades, se resuelven mediante el trato directo, conforme a las reglas
de la buena fe y comun intencidn de las partes, de acuerdo con el procedimiento
establecido articulo 128 del Reglamento de la Ley N° 29230. El acuerdo al que
lleguen las partes tiene efecto vinculante y ejecutable para las partes y produce
los efectos legales de una transaccién.

En caso de no prosperar el trato directo, LA ENTIDAD PUBLICA y LA EMPRESA
PRIVADA (O EL CONSORCIO) pueden someter sus controversias a la
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conciliacién o arbitraje, dentro del plazo de caducidad de treinta (30) dias
calendario, conforme a lo establecido en el numeral 129.1 del articulo 129 del
Reglamento de la Ley N° 29230.

. Cualquiera de LAS PARTES puede someter a conciliacién la controversia, sin

perjuicio de recurrir al arbitraje en caso no se llegue a un acuerdo entre ambas.
La conciliacion debe realizarse en un centro de conciliacién publico o acreditado
por el Ministerio de Justicia y Derechos Humanos.

21.4. Asimismo, cualquiera de LAS PARTES puede iniciar un arbitraje de derecho ante

una institucion arbitral, aplicando su respectivo Reglamento Arbitral Institucional,
a cuyas normas ambas partes se someten incondicionalmente, a fin de resolver
las controversias que se presenien durante la efapa de ejecucién del Convenio,
dentro del plazo de caducidad previsto en este Convenio. El laudo arbitral emitido
es definitivo e inapelable, tiene el valor de cosa juzgada y se ejecuta como una
sentencia.

. LAS PARTES pueden recurrir a peritaje a través de especialistas de la materia

objeto de la controversia a fin de contribuir con el mecanismo de solucién de
controversias en proceso.

IMPORTANTE:

- Puede adicionarse la informaciébn que resulte necesaria para resolver las
conlroversias que se susciten durante la ejecucion del Convenio. Por ejemplo, para
la suscripcion del Convenio y, segin el acuerdo de las partes puede establecerse
que el arbilraje sea institucional o ante el Centro de Conciliacién de Ia Camara de
Comercio, debiendo indicarse el nombre del cenfro de arbifraje pactado y si se opta
por un arbitraje ad-hoc, debe indicarse si la controversia se somete ante un tribunal
arbitral o ante un arbitro unico.

CLAUSULA VIGESIMO SEGUNDA: DE LOS FUNCIONARIOS RESPONSABLES

221.

En el cumplimiento de lo dispuesto en el Reglamento de la Ley N° 29230, LA
ENTIDAD PUBLICA designa a los funcionarios siguientes:

22.1.1. DIRECCION REGIONAL xxx o a quien corresponda, responsable de
aprobar las valorizaciones, cuando corresponda

22.1.2. DIRECCION REGIONAL xxx o a quien corresponda, responsable de
otorgar la conformidad de recepcion de LAS IOARR o la conformidad de
SUs avances

22.1.3. DIRECCION REGIONAL xxx o a quien corresponda, responsable de
otorgar la conformidad de calidad. (Art 101, 101.1)

22.1.4. DIRECCION REGIONAL xxx o a quien corresponda, responsable de
otorgar la conformidad al expediente técnico, documento equivalente,
documento de trabajo, y/fo Manual de Operaciones y Monitoreo, de
corresponder.

22.1.5. DIRECCION REGIONAL xxx o a quien corresponda, responsable de
otorgar la conformidad del componente de equipamiento, de
corresponder

22.1.6. DIRECCION REGIONAL xxx o a quien corresponda, responsable de
otorgar [a conformidad del servicio de supervision y de solicitar el pago
de las presntaciones a LA EMPRESA PRIVADA, de corresponder.
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22.1.7. DIRECCION REGIONAL xxx o a quien corresponda, responsable de
otorgar la conformidad de las actividades de Operacion vy/o
Mantenimiento, de corresponder

22.1.8. DIRECCION REGIONAL xxx o a quien corresponda, responsable de
emitir pronunciamiento, aprobacion o consentimiento de la liquidacion de
LAS IOARR.

22.1.9. DIRECCION REGIONAL xxx o a quien corresponda, responsable de
realizar las afectaciones presupuestales y financieras para la emision de
los CIPRL o CIPGN.

22.1.10. EL TITULAR DE LA ENTIDAD PUBLICA, responsable de solicitar la
emision de los CIPRL a la DGETP del Ministerio de Economia y Finanzas

22.1.11. DIRECCION REGIONAL xxx 0 a quien corresponda, responsable de
otorgar la conformidad del componente de equipamiento en caso sea
mayoritario, de corresponder.

22.1.12. DIRECCION REGIONAL xxx o a quien corresponda, responsable de
otorgar la conformidad del servicio de supervision y de solicitar el pago
de las prestaciones a la empresa privada, de corresponder.

22.1.13. DIRECCION REGIONAL xxx o a quien corresponda, responsable de
autorizar el cambio de la empresa ejecutora y/o de sus profesionales.

22.2. El incumplimiento de las funciones asignadas acarrea las responsabilidades y
sanciones respectivas, conforme al articulo 17 de la Ley N° 20230.

22.3. En caso se modifique el cargo del funcionario responsable designade de acuerdo
al numeral 22.1 solo es necesaria la comunicacién mediante documento de fecha
cierta a la Empresa Privada y a la Direccién General de Politica de Promocion de
Inversion Privada del Ministerio de Economia y Finanzas.

IMPORTANTE:

- No incluir nombre, porque la responsabilidad es funcional del area competente de la
Entidad Publica, de acuerdo a sus instrumentos de gestion: manuales, operativos,
Reglamentos de Organizacion y Funciones, efc.

CLAUSULA VIGESIMO TERCERA: DOMICILIO Y NOTIFICACIONES

23.1. Para los efectos que se deriven del presente Convenio, LAS PARTES fijan como
sus domicilios los sefialados en la parte introducioria, donde se cursan las
comunicaciones que correspondan.

23.2. Adicionalmente, LAS PARTES fijan correo electronico y nimero de teléfono, para
efectos del tramite de solicitud de emision del CIPRL, ante la DGTP:

ENTIDAD PUBLICA:

DOMICILIO DE LA ENTIDAD PUBLICA: Jr. Torre Tagle N° 336 - Cercado de
Huancavelica - Huancavelica - Perq

CORREO ELECTRONICO DE LA ENTIDAD PUBLICA:
mesadepartes@regionhuancavelica.gob.pe

NUMERO DE TELEFONO DE LA ENTIDAD PUBLICA: #H
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23.3.

EMPRESA PRIVADA:

DOMICILIO DE LA EMPRESA PRIVADA: XXX

CORREOQ ELECTRONICO DE LA EMPRESA PRIVADA: XXX
NUMERO DE TELEFONO DE LA EMPRESA PRIVADA: XXX

Cualquier variacion domiciliaria, de correo electrénico o ndmero de teléfono,
durante la vigencia del presente Convenio, produce sus efectos después de los
cinco (5) dias habiles de notificada a la otra parte mediante Carta u Oficio; caso
contrario, toda comunicacion o notificacion realizada a los domicilios, correos
electrénicos o nimeros de teléfono indicados en la introduccion del presente
documento se entiende validamente efectuada.

. Dentro de los diez (10) dias habiles de celebrado el presente Convenio, LA

ENTIDAD PUBLICA y LA EMPRESA PRIVADA (O EL CONSORCIO) deben
remitir copia de estos documentos a la Direccion General de Politica de Promocion
de la Inversion Privada del Ministerio de Economia y Finanzas y a la Agencia de
Promocion de la Inversion Privada.

De acuerdo con las Bases, la Propuesta Econdmica y Técnica y las disposiciones
de este Convenio, las partes lo firman por duplicado en sefal de conformidad en
la ciudad de [INDICAR CIUDAD], a los [INDICAR DIiA, MES Y ANO].

Nombre, firma, sello Nombres, Firma y sello dei
ENTIDAD PUBLICA Representante Legal
EMPRESA PRIVADA O CONSORCIO

Pagina 163 de 163

77



