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TERMINOS DE REFERENCIA
FORMATO N° 02
REQUERIMIENTO DE (01) SERVICIO DE ASISTENCIA TECNICA EN INGENIERIA
1. AREA USUARIA:
o ENTIDAD SOLICITANTE : GOBIERNO REGIONAL DE AREQUIPA

e RUC : 20498390570
o GERENCIA : GERENCIA REGIONAL DE SALUD AREQUIPA
¢+ DEPENDENCIA : DIRECCION EJECUTIVA DE LA OFICINA DE

PLANEAMIENTO Y DESARROLLO
2. DENOMINACION DE LA CONTRATACION:

El servicio prestado serd “SERVICIO DE ASISTENCIA TECNICA EN INGENIERIA" para la asistencia técnica
en la culminacién y distribucidon de los médicos que fueron tfrasladados del Hospital Maritza Campos
Diaz al nuevo amacén y evaluacién en campoe de mobiliario médico, mobiliario administrativo,
mobiliario complementario y- otros de la Gerencia Regional de Salud, referente al proyecto
denominado *MEJORAMIENTO Y AMPLIACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL ESTABLECIMIENTO DE
SALUD MARITZA CAMPOS DIAZ DEL DISTRITO DE CERRO COLORADOQ, PROVINCIA DE AREQUIPA,
AREQUIPA" con CUI N° 2322531

3. FINALIDAD PUBLICA:

La presente contratacién tiene por finalidad contar con el servicio de asistencia técnica en ingenieria
para la evaluacion y distibucion de equipos biomédicos, equipamiento electromecdnico,
complementario, instrumental, mobiliario administrative y mobiliaric complementario, en el marco
del proyecto de inversion denominado “MEJORAMIENTO Y AMPLIACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD
DEL ESTABLECIMIENTO DE SALUD MARITZA CAMPQOS DIAZ DEL DISTRITO DE CERRO COLORADO,
AREQUIPA, AREQUIPA", con CUIN.° 2322531, asi como de ofros bienes requeridos por la GERESA.

4. ANIECEDENTES/ACTIVIDAD:

Desarrollar actividades de asistencia técnica en ingenieria para la evaluacién y distibucién de
equipos  biomédicos, equipamiento electromecdnico, equipamiento  complementario,
equipamiento instrumental, mobiliario administrativo, mobiliario complementario y ofros bienes
requeridos por la GERESA, incluyendo la redlizacion de visitas de campo a los lugares donde se
encuentren ubicados los bienes, a fin de efectuar su verificacion fisicay evaluacion técnica, asi como
las actividades correspondientes a su disfribucion, conforme a los requerimientos, indicaciones y
disposiciones establecidas por la GERESA, para el logro de resultados en la Oficina Ejecutiva de
Planeamiento y Desarrollo.

5. OBJETIVO DE LA CONTRATACION:

- Objetivo General: Contratar los servicios de 01 servicio para asistencia técnica en la
culminacion y distribucion de la evaluaciéon en campo de mobiliario médico, mobiliario
administrativo, mobiliario complementario y otros.

- Objetos especifico: Contratacién del servicio para la asistencia técnica en la evaluacion
en campo de mobiliario médico, mobiliario administrativo, mobiliario complementario y
otfros. Asimismo elaboracidn de informe detallado, especificando observaciones y/o
recomendaciones técnicas.

6. ALCANCE Y DESCRIPCION DEL SERVICIO:

6.1 ENTREGABLE
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Asistencia técnica en la evaluacidn y distribucidn de mobiliarioc médico, mobiliario
administrativo, mobiliario complementario y ofros bienes requeridos a la GERESA por el
Gobierno Regional de Arequipg, en el marco del proyecto de inversion “MEJORAMIENTO Y
AMPLIACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL ESTABLECIMIENTO DE SALUD MARITZA CAMPOS
DIAZ DEL DISTRITO DE CERRO COLORADO, AREQUIPA, AREQUIPA", con CUI N.° 2322531; asi
como en la evaluacion de equipos que sean requeridos por la GERESA.

6.2 CONSISTEEN

>

>

Apoyo en informes técnicos un minimo de 3 informes en la evaluacién de equipos que
sean requeridos por la GERESA.

Revisar y proponer la distribucidn del mobiliario y equipos en los ambientes
correspondientes.

Identificar necesidades de reubicacion o redistribucién de mobiliario y equipos.
Gestionar técnicamente con los especialistas de la Direccién Ejecutiva de Planeamiento
y desarrollo  de la GERESA para validar la distribucion propuesta.

Partficipar en reuniones de coordinacidn con las dreas técnicds y usuarias involucradas.

7. Procedimiento.
El procedimiento de la prestacion de los servicios se requiere la gestién del profesional de 08:00
am a 5:00 pm de lunes a viermnes en coordinaciéon con la Oficina Ejecutiva de Planeamiento y
Desarrollo” para la adecuada ejecucion del servicio bajo las normativas de ejecucion de
proyectos de inversién. '

8. Recursos y facilidades a ser provistos por la Entidad.

La entidad facilitara acceso a la informacién necesaria para la ejecucién del servicio.,

TS 9. Seguros.

[ i s El proveedor debe contar con implementos de seguridad segin la Ley n° 29783, Ley de
) Seguridad y Salud en el trabagjo. ’

1
_\, 10. Requisitos de calificacién y/o perfil del proveedor

19.1 Capacidad legal

EL CONTRATISTA podrd ser una persona natural o juridica debidamente constituida.

El postor deberd estar registrado en el Registro Nacional de Proveedores (RNP) del
OSCE, en el Capitulo correspondiente a Servicios.

No deberd encontrarse inhabilitado para contratar con el Estado, lo cual deberd
acreditarse mediante Declaracion Jurada.

Deberé contar con Registro Unico de Contribuyentes (RUC) con condicién de activo y
habido, acreditado mediante la respectiva Ficha RUC.

19.1 Capacidad técnica

Egresado o técnico en Electrénica, Electricidad, Electromecdnica y afines.
Experiencia en general en sector pUblico o privado minimo 02 aios.
Experiencia especifica en sector pUblico o privado minimo 02 afios relacionado
alservicio, ya sea en mantenimiento y/o asistencia técnica de equipos médicos,
electrénicos, eléctricos y electromecdnicos, experiencia en verificacion vy
-calibracion de equipos electromecdnicos, considerando pardmetros de
temperatura, velocidad y presion, asi mismo acreditar minimo 01 servicio en un
proyecto del Sector Publico en Salud.

formacién complementaria en Instrumentacién y Control de Procesos (320
Horas )
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- Parala acreditaciéon de la experiencia requerida, se reconocerdn las practicas
preprofesionales y practicas profesionales conforme a lo establecido en la Ley
N.° 31396 y demds normativa aplicable.

- Se considerard la experiencia de prestacion de servicios en Entidades PUblicas
y/0 Privadas, acreditados con:

- Contratos y/o ordenes de servicio con su respectiva conformidad u cualquier
documentacién que acredite la ejecucion del servicio.

- Constancia de trabajo y/o certificados de trabajo

- Con disponibilidad inmediata.

- Disponibilidad para vigjar,

- Capacidad organizativa, iniciativa y analitica para trabajar en equipo.

11. Lugar y Plazo de prestacién del servicio.

'El servicio prestado serd: "SERVICIO DE ASISTENCIA TECNICA EN INGENIERIA ELECTRONICA™, que se
realizard en la Oficina Ejecutiva de Planeamiento y Desarrollo (OEPD) de la Gerencia Regional de
Salud Arequipay donde exista necesidad o requerimiento del drea usuaria, serd por un piazo maximo
de 30 dias catendarios.

12. Resultados esperados.

A través de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento y Desarrollo (OEPD) obtener las caracteristicas
técnicas, condiciones de operatividad, compatibiidad y requerimientos, proporcionando
informacién técnica confioble que confribuya a la adecuada toma de decisiones de la Gerencia
regional de Salud en favor a la mejora en atencién y calidad en los servicios de salud en la Region
Arequipa

13. Confidencialidad.

;’h \\\ La confidencialidad y reserva absoluta en el manejo de informacion y documentacion a la que se

¢ tenga acceso relacionada con la prestacion, pudiendo quedar expresamente prohibido revelar
| V3 ) dichainformacidn a ferceros. El contratado, debe dar cumplimiento a todas las politicas y estédndares
V \ definidos por la Entidad, en materia de seguridad de la informacién.

14. Propiedad intelectual.
No aplica

15. Plazo de Entregables

- Unico entregable: El proveedor deberd presentar un informe sobre las actividades realizadas
durante su servicio en un plazo de freinta (30) dias calendarios, contabilizados a partir del dia

siguiente de notificada la orden de servicio.

El proveedor presentara 01 juego en original por mesa de partes de la Gerencia Regional de Salud
de Arequipa, asi mismo posterior ala conformidad tiene un plazo de 03 dias para presentar 01 juego
original por mesa de partes de la Oficina de Planeamiento y Desarrollo

16. Forma de pago.

‘Crédito en {01) entregable, previa conformidad emitida en cada entregable por la Direccion
Ejecutiva de la Oficina de Planeamiento y Desarrollo.
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N° Plazo de Ejecucion Monto por producto estimado
Productos )
§ 1 A los 30 dias calendarios, $/2,500.00 (Dos mil quinientos con
i contabilizades a partir del 00/100 soles)
dia siguienie de nofificada
la orden de servicio.

El monto de propuesta total de pago asciende a: $ $/2,500.00 {Dos mil quinientos con 00/100 soles) el
cual serd cancelado en (01) armada.

17. Conformidad del servicio.

La conformidad del servicio serd dada por la Direcciéon Ejecutiva de Planeamiento y Desarrolio de la
Gerencia Regional de Salud, previa presentacién de informe sobre actividades realizadas,
adjuntando el recibo por honorarios y demds anexos para su correspondiente frdmite.

18. Documentos para solicitar la conformidad y pago.

» Carta de solicitud de conformidad vy prestacion del servicio, presentado por trdmite
documentario del Gerencia Regional de Salud de Arequipa.

> H comprobante de pago ya sea recioo por honorarios o Factura segin el régimen
tributario perteneciente, emitido a nombre de! Gerencia Regional de Salud de
Arequipd.

» Cddigo de Cuenta Interbancaria CCl.

» Informe del producto realizado segin enfregable.

» Copia de los términos de referencia, copia de la orden se servicio, todo esto
debidamente firmados vy foliados por el Proveedor del servicio.

19. Formula de regjuste.
No aplica
20. Penalidades.

En caso de retraso injustificado del contratista en la ejecucion de las prestaciones objeto del contrato,
la entidad le aplica automdticamente una penalidad por mora por cada dia de atraso que le sea
imputable, de conformidad con el articule 120 del Reglamento.

En ese confexto y de conformidad en el arficuio 4 del reglamento de la Ley General de
Conirataciones Publicas y la Vigésima Novena Disposicidén Complementaria Final de la Ley N° 32069,
corresponde que a fravés de-usted se ponga en conocimiento a las diferentes areas usuarias para el
cumplimiento de la misma. ‘

21. Responsabilidad por vicios ocultos.

El proveedor es el responsable por la calidad ofreciday por los vicios ocultos del servicio ofertado por
un plazo no menor de doce (12) meses, contado a partir de la conformidad otorgada por la Entidad.

22. Declaratoria de viabilidad.
No aplica
23. Solucién de controversias

De acuerdo al articulo 81.3 de laley, en caso de disputas entre la entidad y el confratista durante la
ejecucion contractual, las partes pactan la conciliacién como mecanismo de solucion de
confroversias.

www.saludarequipa.go

pa.gob.pe H
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24, Resolucidén de contrato

Cudalquiera de las partes puede total o parcial el contrato de conformidad con el numeral 68.1 del
articulo 68 de la Ley N° 32069, Ley General de contrataciones Publicas. De encontrarse en clguno de
los supuestos de resolucidn de conirato, las partes proceden de acuerdo a los establecido en el
arficulo 122 del Reglamento.

25. Clausula Anticorrupcién y Antisoborno

El proveedor no debe ofrecer, negociar o efectuar, cualquier pago, objeto de valor o cualquier
dadiva en general, o cualquier beneficio o incentivo ilegal en relacidén al contrato, que pueda
consfituir un incumplimiento a la ley, tales como robo, fraude, cohecho o tréfico de influencias,
directa o indirectamente, o a través de socios, integrantes de los érganos de administracion,
apoderados, representantes legales, funcionarios, asesores o personas vinculadas, en concordancia
con lo establecido en el articulo 11° de la Ley de contrataciones del Estado — Ley N° 30225, el articulo
138.4 de su reglamento, aprobado con el D.S. N° 344- 2018-EF y la vigente "Directiva N°01-2021-GRA-
OPDI, aprobada con Resolucidn Ejecutiva Regional N°48-GRA/GR. Asimismo, EL CONTRATISTA se
obliga a conducirse en todo momento, durante la ejecucién del contrato, con honestidad, probidad,
veracidad e integridad y de no cometer actos ilegales o de corrupcion, directa o indirectamente a
través de sus socios, accionistas, participacioncitas, de la empresa, asi como los integrantes de los
érganos de administracién, apoderados, representantes legales, funcionarios, asesores y personas
vinculadas, en virtud a lo establecido en los articulos antes citados de La Ley de Contrataciones del
Estado y su Reglamento. Asimismo, EL CONTRATISTA se compromete a comunicar a las autoridades
competentes, de manera directa y oportuna, cualquier acto o conducta licita o corrupta de la que
tuviere conocimiento; asi también en adoptar medidas técnicas, organizacionales y/o de personal
apropiadas para evitar los referidos actos y practicas; a través de los canales dispuestos por la
GERENCIA REGIONAL DE SALUD, OCI, Direccidon de Administracién, Direccidén de Logistica. De la
misma manera, EL CONTRATISTA es consciente que, de no cumplir con lo anteriormente expuesto, se
someterd alaresclucién del Contrato y las Acciones Civiles y/o Penales que la Gerencia Regional de
Salud pueda accionar,

26. Observaciones
De existir observaciones al enfregable presentado por el confratista, la Enfidad las comunicard
mediante documento y su respectiva notificacién al CONSULTOR DEL SERVICIO las observaciones, la
enfidad le podrd conceder al prestador del servicio hasta un plazo de 05 dias hdbiles desde el dia
siguiente de notificada, para subsanar las observaciones que surgieron, el incumpliendo se reiniciard
el cdiculo de pendlidades por cada dia de incumplimiento de levantamiento de observaciones, de
superar el monto del 10% se podrd resolver el contrato.
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