o MUN!CIPALIDAD DESTRiTAL DE VENTANILLA e
ORGANO DESCONCENTRADO SISTEMA DE SALUD MUNICIPAL
S = BASESDE CONTRATACION . : ' L
SRR - “ASOCIACION EN PARTICIPACION PARA LA PRESTACION I}E SERVICIOS_DE; Eah
o -:_ ESPECIALIDADES MEDICAS EN EL POLICLINICO M UNICIPAL QURA 4 FUNDA [ON
: . - PACHACUTEC" = i

_ _".La presente tlene Ia fmahdad de contratar a una Persona Natural o }urldlca con el ﬂn_"_:'
-de que preste serv1c1os en la espemahdad medlca de el gahs L

o 'j __] T MEDICINA FISICA Y REHABILITACION =

o -1 PERIODO DE CONTRATACION

| II CONDICIONES DE LA CONTRATACION - S

L -Ei serv1c1o a contratar esta deflmdo en los Termmos de Referenaa que forman parte

de Ia presente convocatona as{ como de las condlcmnes': de contratacwn anexa al R L

o _-.-':"__-..5_::Func1ones de la Mumc;pahdad de Ventanllla o : . S
'. L '__:'-.Resolucmn de Gerenc1a Mumc:lpa] N" 011 2014 MDV/GM en’ la cual en suﬁ_'
. articulo segundo Aprueba la Directiva “NORMAS GENERALES PARA 1A = =~
_CONTRATACION DE PERSONAS NATURALES O ]URIDICAS CON EL SISTEMA"’_‘:'“' e
__ DESALUD MUNICIPAL DEVENTANILLA“ e : RN
_:.-__0;:::-.'_iResolucwn de Gerenma General ' 0004 2021/MDV—SSM GG que'_ S
o i'_j_RECONFORMA ]a COMISION _ encargada de la__ _Evaluacmn Seleccmn y 3 .
R '_'Ad]udlcacwn de los procesos cle contratacmn e Se'rv1c1os de. Espe(:lahdades :" i :";-
o '._-:':__:Medlcas a‘través de Asoc1ac10n en Partlclpacwn ¥y Contratacmn de. Concesmn = :
- de Espacm del Ser\ncm de Farmacm para el Pohchmco Munlclpal Qura 4 5
o Fundaczon Pachacutec ' STy : - L -

o "_.IV OBIETO DE LA CONVOCATORIA. . .

EI servu:lo de saiud ob]eto del presente proceso es el 51gu1ente

ITEM ESPECIALIDAD A ESTABLECIMIENTO DE SALUD
SRR T ~ MEDICINA FISICAY : Pohchmco Municipal Qura4 SR
e REHABILITACION _ Fundac1on Pachacutec oy




La Persona Natura] y/o ]uridlca que desee part1c1par en el presente concurso prlvado s : e
_'_'_-_'debera presentar el formu]arw Anexo II y. Anexo Vlenla Secretarla de la Gerenc1a 2 |
S 'General del Slstema Mun:mpal de Ventam]la ublcada en el palac1o mumclpa] 30 plSO._ g

UEn dlcho formato ‘se deberd necesariamente’ con31gnar correo eIectromco y dlreccmn:ﬁ_": : g

e INTEGRACION qon

VI REGISTRO DE PARTICIPANTE

. CRONOGRAMA DEL PROCESO - e

ETAPAS FECHA | " HORAYLUGAR

CONVOCATORIA:_ -'.j 20 de abnl del 202 1
PUBLICA | '

local de} Slstema de
_Salud Mun1c1pal
Desde las 8 30 ama -

I_PANTESE_ o
B R R deI Sistema de Saiud
Mumapal
Desde las 8:30ama:
5 00pm, en la Secretarzaﬁ

rormuacon |

| YABSOLUCION | . 22de abr1Ide12021 - de la Gerencia General LR

EE DE CONSULTAS del Sistema de. Salud
] T Munlmpal
: .___Desde las 8:30.am a 5 00 :

‘pm,enla Secretarfa de la |

-i_ DE LAS BASES . 23.de abril del 202
: e B RO SR e Q;.-sttema de Salud
I Mun1c1pai di
; -Z-Desde las8:30 ama. 5 OO
“pm, en la Secretarfa dela
_ Gerencia General del . |
5 Slstema de Salud .
Mun1c1pai

S _-__PRESENTACION f'_i L
| . DE_ | 26deabrildez02t

APERTURA DE ' 27deabr11de12021 General del Slstema de
SOBRES Salud Munlc:lpal

o = B Gerenaa General del
- EVALUACION | 28deabrildel 2021 | Sistemade Salud

T R R R :';'__En'la Paglna WEB 'de 'la
' PUBLICACION | ~29.de abril del 2021 -’j-'Mun1c1pahdad DlStI‘ltal
DE GANADOR '_ G e . de Ventanillay/oen e]
: e e e local del Sistema de
Salud Mun1c1pal

'actuaIYCorrecta ba]0 responsablhdad delpostor e

| Enla Pagma WEBdela | ::'.: B i
.| ‘Municipalidad Dzstrltal'__'f-.___'_i_. R
fhe de Ventanilla'y/o en el S e

KR REGISTRO DE -.'5}.-j:'-:2___1'"-'c_ie":gib_1~il'_déljﬁ"zidzi:._"*{_“ 5. 00pm, en la Secretanaf.; I
' de la Gerencia General |- o

: -""G_erenma General del__




oo 'REQUISITLO.S PARASERPARTICIPANTE- S

' e Ser Personas Naturales y/o }urzdlcas constltuldas en eI Peru que se hayan IR |
:-1'_--'reg15trado segun eIAnexo VI A SOy o

Tener como. representante a un profesmna] colegiado y hablhtado por el L

B _:.celeglo respectwo EI profesmnal de la salud tendra asu cargo la coordlnac:lon"__ '

o _-'.de ios aspectos v1nculados a Ia prestacmn de serv1c105 y ejecucmn del
i__contrato de Conceswn de Espacm : TR S

‘ No encontrarse 1mpedld0 para contratar con 13 entldad Ya 593 Como personas_ il
i :::}_'::]:-__'naturales y/o }undlcas por haber celebrado contrato con la entldad bajoi
a]guna modahdad contractual y que hayan 51d0 resueltos por 1ncumphm1ento_'_-:. RO
._lmputableaaquelia i G D
¢ No estar. sancmnado y/o 1nhab1htado por alguna ent1dad pubhca para:'
AN f_'_f_:contratar con el estado y/o ejercerla funelon pubhca i o

"':':"":.fVm SOBRE LA FORMULACION YABSOLUCION DE CONSULTAS"-". L

5:_:':"§'A traves del formu}arlo Anexo IV Ios partlt:lpantes podran 5011c1tar'la aclaracm ’ de'_'_' o
i ’-:j-rcualqulera de 105 extremos planteadas en las presentes Bases Admmzstratlvas nel

..lugar fecha y dentro deI horarlo estabIeCIdo en e] cronograma del proceso.-
Y X SOBRE INTEGRACION DE LAS BASES -

| ':'..'-';'La Comlslon Evaiuadora Permanente debera mtegrar y pubhcar en. la pagma web de la:
_:entidad y/ 0 en. Ios establemmlentos del Sistema de Salud Munlczpal las bases Ce i
'_mtegradas que tuVleron lugar al absolver las consultas que pudzeran haberse recxbldo it o U

i .'-'jX SOBRE 1A PRESENTACION DE PROPUESTAS o

' -' EI part1c1pante presentara su propuesta segun el Anexo VII ante 1a Secretarla de ]a
-"'-_-‘Gerencxa General del Slstema de Salud Mun1c1pal_ de Ventarnlla en la direccmn dla y
:_'horarlo senalado en eI cronograma de Ia present - onvocatorla L

: e Asmusmo la Presentacmn de Propuesta debera __e contener en sobre cerrado 10
'._'.51gulente P RS - S : Rt

H _:_'1_--_CV debldamente documentado dei part1c1pante - R SRR
_'_2._'Declaracmn Iurada de cumphmlentos de reqmsrcos (condlcmnes de_;'f bt
R o contratacmnyrequenmiento tecmcos mlnimos) segun Anexol L Bl
o -'3._§Declaracmn Iurada de mno’ estar 1mped1d0 para contratar con el Estado""_";

."'Peruano segunAnexoV SUHIE : S G
S 4La Propuesta Economlea




| '--;_?_:_'XI AD}UDICACION “

ARENE El acto de ad}udlcacmn sera pubhco Se podra contar con la presenma de un'_': o
: ____.'representante de la sociedad cml quien part1c1para como veedor y debera SuSCI‘IbII‘ el..-';: TN
o -'acta correspondlente La ausenc1a de dlChO representante, no \nma el proceso B

Se inicia. cuando la COI‘I’HSlOH evaluadora apertura los sobres cerrados comprobando T
e -que los documentos presentados por cada postor sean los sohmtados en las bases y, TR H
PR evaiua las propuestas p}anteadas por los part1c1pantes L ML

B En caso que se. haya presentado un, solo part1c1pante, se ie ad]udmara el 1tem aI quej'- . i o '
S :.postula En caso, se hayan presentado mas ‘de dos partlclpantes se. ad]udlcara ala

_ B persona natural y/o }urzdlca que. ofrezca mayor porcenta]e de part1c1pac1on a favor del'__.'_'. RO,

" Sistema - de Salud Mun1c1pal 0 aque] que cubra la mayor cantldad de espemahdades'_f?-'-__::; Gl

'_'descrltas en1051tem5 R S B e . LT

s En e] caso de empate se procedera aI desempate por un: perlodo de pu]a, a traves de__-_:'-_-'j:'- : :
G ':'f.?lances verbales en el m1smo acto pubhco ad]udlcandose al que reahce mejor oferta e T
& 3'cabe mchcar que el part;CJpante que no a51sta al acto pubhco perdera tal derecho L '

i _'__f:En el caso de 1na51stencxa de los part1c1pantes se declarara de51ert0 el proceso i

' -'.:_.'_:';jLa COl’nlSlOI‘l podra suspender e1 acto pubhco por razones debldamente ]ustiflcadasf_fj:_._
i '_deblendo pubhcar 1a nueva: fecha en la pagma web y lugares v131b1es de 1a sede del
"_'_Slstema de Salud MunlClpal R i L

'_i__[xn SOBRE EL CONTRATO Y SU E}ECUCIO N.. o *{f._-:_ G

._.';-Dentro de 105 dos (2] dlas hablles de otorgada 1a Buena Pro, la Gerenma Generai del_'_'_-' . '
" Sistema de Salud Mun1c1pal c1tara al part1c1pante ad;udlcado para que suscrlba el
.._."-contrato otorgandole un plazo rnax1mo de cmco (5) dlas calendanos para tal efecto DR

'-"_i_fPara la suscmpcmn del contrato el ad]uchcado debera presentar Ea mgmenteﬁ-""
_documentacwn i R : R '

1 Copla deI DNI del representante legal del Participante . e
E : -'.2'_.j""Cop1a snnple dela ﬁcha reglstral _do_nde conste el poder del representante: Pac il
":_:":'-'ﬁ:"legal en caso de Persona}urldlca S e e i
_ 3;3_',_'-'Documentos del profesmnal dela saIud Tltulo Profesmnal Certlf}cado de:'-j{.-.f: :
Coleg1atura y Certlﬁcado de Hablhtacmn Profesmnal i RO S
: '-.:{}.'CopladelRUC o e
L :_':5_:._:Autorizamon de emlsion de comprobantes de pago

La documentacmn debera ser presentada en la Secretarla de la Gerenaa General deI
Slstema de Salud Munlclpal ' I i RO SRR




Para la presente contratacmn el part1c1pante debera de tener en cuenta las SIgUIentesl__": Vi
condlcaones del Slstema de Salud Mumc1pal de Ventaml}a R IR A

| 1 'f_.El porcenta]e de part1c1pac1on a. fa .of clel Slstema de Salud Mummpa} de. :
'._:i'_"'VentamIla sera O menor. del 20 por c1ento, del monto bruto del 1ngreso__'33j"'- A
' '_"mensua] R R HRE SR R TR i

S 2 :'_:El ASOCIADO debera de reahzar e] acondlclonamlento f151c0 del serwcm, con Ia ::._.' o
:._.__'_'jzi'.totahdad de equipos y- personal propuesto,_en el plazo’ de- {03} tres__dlas Sl
'.f-_':_'calendano Computados desde el dla SIgulente de flrmado el contrato RN R e

3, ':: El ASOCIADO debera de brlndar prestacxones de saiud segun las tarlfas que el;-:
:'Slstema de SaludMun1c1palt1ene deflnldas i T e L




o .'.Anexo III '.:z.:.':: InformacmnAdlClOHa]-"

S _Anexo IV L Formulacmn deconsu]tas e

i An exo VI:}'.' :j-.. _j tha de Reglstro depart1c1pante . ::'._

~ Anexol . _"::.:'}'-'-Declaracmn]urada cumphm1ento de requlsltOS eXlgIdOS S

Sohcltud de re ngtl‘O n el concurso

:Anexo V .;Declaracmn ]urada de no. estar 1mp8d1d0 para contratar_'._ G

S ;____'.con el Estado Peruano

._._._.Anexo VH _-_:"Propuesta Economlca___'- S




DECLARAC!ON JURADA DE CUMPL[MIENTOS DE REQUISITOS

i 'f';SENOR PRESIDENTE DE LA c MlSiON EVALUADORA PERMANENTE

'Presente R

L -j"Referenma “ASOCIACION EN PARTICIPACION PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS EN LAs';_{'_.' Lo
. ESPECIALIDADES MEDICAS DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL SISTEMA DE SALUD. = . ..
o ;MUNICIPAL DE VENTANILLA” 0 “CONCESION DE ESPACIO PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO

' .. EN LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL SISTEMA MUNICIPAL DE.E:----' iy

BN De mJ cons:deramon

:-_.;:_Por medio dej!a presente' ' _ .' S
- Con RUCAC... domicilio en

i 'Debfdamente represenfado_ por _ ;
i N°de DN/, ST '-'dec!aro que cumplo_con Ios reqws;tos ex_ dos en las Bases_.-_;.‘_'
5 'Admrmstratlvas para la pamcrpacron en: e! presente concurso ' : :

 Sioto partcular quedamos de Usted,

Representanfe Lega!




L '_?_":'.:_-_':_SENOR PRESIDENTE DE LA cowsmw EVALUADORA PERMANENTE

o .Presente

ANEXO [I

SOL!CITUD DE REGISTRO EN EL PROCESO

Referenc;a “ASOC!ACION EN PARTICIPAC!ON PARA A PRESTAC!ON DE SERVIC!OS EN LAs3'__'_f._.f :-.'-_j &
" ESPECIALIDADES MEDICAS DE LOS [ESTABLECIVIENTOS DE SALUD DEL SISTEMA. DESALUD -
o "-_’MUNICIPAL DE VENTANILLA” O “CONCESION DE ESPACIO PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO =

S ::._'-'.VENTANILLA :.

o _De mi cons:derac;on

o Con RUCN°..."..'-:.'.-;'.._;_;;'__ _

G 'r5'-':_-."1Deb1damente representado por .....
S Nde DN ... arirena
ERaaE pnvado por J'o que sohc;tamos nuestro regtstro

EN Los ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL S!STEMA MUN!CIPAL DE i

Por med:o de !a presente | e . S SR

| : . _ :dentrfcado con_'_:_':
“deciar_ mf frme mferes de pamc:t ren el presente concurso’.;_l_.

 Sinotroparticulr quedemos do Usted. .




ANEXO lll

o REQUERIMIENTO DE iNFORMACION ADICIONAL

o -'._-._."_Presen’te - & '. ) S S e . Hal
- Referencia: “ASOCIACION EN. PARTICIPAC!ON PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS EN LAS L

: . 'ESPECIAUDADES MEDICAS DE LOS ESTABLEC]M’ENTOS DE SALUD DEL S[STEMA DE SALUD B
-'_':'::_MUNICIPALDEVENTANILLA” = i

- '3_De m1 consrderac:on

SR .__:POI' medro de la presente me dfryo a usted en atencron al asunto de fa referenc:a con ia f nahdad de. mformarle RE
Corlgqueal f n de real:zar una comp!era Ve adecuada evaluac.'on de su propueste re requ:ere en un p.fazo de 01 dla o L
o '__'-_-habnf presente la mformac;on adlcmnal que se detaﬂa’a contmuaczon : SR i

:_-":'.Cabe mdlcar que de no cumplfr dentro del plazo otorgado !a mformac:on requenda se procedera a rechazar Ia_'.'_-"";'_ | _ : =
u Pretensron presentada ' e BT .- . - = S

" LACOMISION EVALUADORA PERWANENTE




ANEXO IV

FORMULAC?ON DE CONSULTAS

'SENOR PRES]DENTE DE LA COM!SION EVALUADORA PERMANENTE

" .;'_'-'_:Presente

. Referencia: :“ASOCIAC!ON EN PARTICIPACION PARA LA PRESTACION DE SERVIC!OS EN1AS

s " ESPECIALIDADES MEDICAS DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL S!STEMA DE SALUD
'.ii'.-_MUN:C/PAL DEVENTANILLA” ST S :

D _De m: cons;derac:on

T S VR R IR L cbsbEAIaEs N Erans

__debldamente representado por .
';:_'_3deDNI o '

xpongo !as s.'gu:entes consultas sobre las Bases Admrmstratt




ANEXO V

DECLARAC!ON JURADA DE NO ESTAR IMPEDIDO PARA CONTRATAR CON EL ESTADO PERUANO

., idenffcado

Documento Nac’onaf eldenndadNo : : : . domICh'IadO en = - .

' 'su_;etandome a Io drspuesto en e! amcuio 42” d‘e Ia Ley N° 27444 Ley del Procedtmlento Admm:stranvo;”.j..j.: ey

’ ]ﬁ'_'.f"General declarobajo Jrurzzmnento |

v’ No estar mhabmrado para ejercer o func:on pubhca por sentenc;a fudrma! 0 por resofumon del e
Congreso de !a Repubhca ni por. nmguna otra entidad pubhca n SRR

/ “No haber sido mhabmtado para contratar con e! Estado; . : Y

/ No estar mmerso en causaf de rmpedtmento para _el ejercrc:o de !a func.'on pubhca

Lugar y fecha

Ffrma




ANEXO VI

REGISTRO DE PARTICIPANTES

' “ASOCIACION EN PARTICIPACION PARA LA PRES TAC!ON DE
. SERVICIOSENLAS ESPECIALIDADES MEDICAS DELOS -
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL SISTEMA DE SAL UD MUNICIPAL

o _EMPRESA

""-"_:-'_'j:f-'D NIREPRESENTANTELEGAL e

R u C.DE LA EMPRESA

i 'electronfco en cua!qwer estado de! proceso

S D N DE LA PERSONA RESPONSABLE DEL REGISTRO

= "-S'ZDEVENTANILLA” e

o _-__'REPRESENTANTE LEGAL

:ﬁ'_'_DOMICIL!OLEGAL Lo

EMAIL

':--?"__':'.f?TELEFONo e

o AUTORIZO NO AUTORIZO

a! S:stema de Salud Mumcrpal de Ventanrﬂa a notlfcarme wa correo.- :

L :N()MBRE DE LA PERSONA RESPONSABLE DEL REG!S TRO

F!RMA ADEL PARTICIPANTE':"-'.'-:._'_'_Ej":-..:'-_.;':-' e

DML




ANEXO Vli

PROPUESTA ECONOMICA

S f_'i_::_"-SENOR PRESiDENTE DE LA comsm EVALUADORA PERMANENTE

Referencia: "ASOCIACION EN PARTICIPACION PARA LA PRE_STACION DE SERVICIOS EN- LAS
. ESPECIALIDADES MEDICAS DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL SISTEMA DE S
-'_."-'_MUNICIPALDEVENTANILLA" e S

. Demiconsideracién: . .

. Por medo de la presento. ...

L '._debidamem‘e representado por N
D i declaro. m; frme propostto de pamc:par en: el presente concurso 8
Gl -.-_'anado s;endo mi propuesta economica a s:gu;ente i S S

TIPO DE C ONTRA TO

. _Asocracron en Pan‘:crpacron para e
| Ja prestacion de servicios de salud | ;T e
S ;en !a espec:ahdad medlca.de i % ELASOCIANTE-; .

PORCENTAJE o |
| EL ASOCIADO PRNEE I IR

'La propuesta econbmica mcluye el porcentaje del monto' brufo dei resultado de Ias atencmnes qrue se reahcen L
o :mensuaimente en !a espec;aﬂa‘ad medlca de ....... S P AT vt O -_.;.';;:_
' e N o) _Ventan_:_l[a.___-__ : ' S

 Representantelegdl.




S _'-:'_;_Mu_lii__éip'ai_i_i_iar_i__msﬁr_r_ﬁ_l_sle__ué_nﬁtartil':ia DRCIB OB e

OBJETIVG

----._fTERMmosDE REFERE.NC!A o

CONTRATAC[ON DE UNA PERSONA NATURAL 0 JUR]D]CA PARA

L REALIZAR LOS SERVICIOS DE MEDICINA FISICA Y REHABILITACION PARA S

EL PGL%CL]NICO MUNICIPAL QURA 4 FUNDAC%ON PACHACUTE S

":_-’--_-_:Contratar a una persona natural o ;urldlca para reahzar servicios como medlco
-'_especlallsta en el ‘consultorio - de Medicina Fisica y Rehabrlrtacron para el
- Policlinico Munlc;pal Qura 4 Fundacron'__Pachacutec en la Gerencla de SeNICEOS L

o de Saiud del Slstema de Saiud Municipal. = - -

| "-’_-.'-._"__-"PERF]L PROFESIONAL -

Lo ACTIVIDADES A REALIZAR

Area Usuarla |

. ..__bf '_'__:Trtulo Profesronallde Medrco CrrUJano coleglado'y con habmdad vrgente
e Titulo de espec_lal_lsta en Medlcma =

" Nacional de Espec;ahsia

’s'rca y Rehabliltamon'" :con Regrstro:.“:f;“._ S

""-’f':_::'?:_"':'l_lcenmado (@) en Terapla F|S|ca y Rehabrhtacron con" colegiatura en e .

SRS _Coleglo de Tecno!ogos Medlcos del Peru y habllldad wgente
. Tecnrco(a) "'_n Terapla F|S|ca Y Rehabrlltacron T :

;--j-__-_'-_-fAtenmon ambu!atona ‘en el consu!tono Externo de Medrcma Flsrca y

: _'-}Rehabllltamon

' s ‘Diagnéstico de Ias enfermedades reiacren'adas a Ia _espemalrdad de.-'.f:-"j'::_"'

" Medicina Fisica,
e .'i-;Tratamzento de Ias enfermedades relacronadas a Ia espemalidad

s Promocion 'y prevencion, mantemmlento y/o restabler:.lmlento' unc;onal en*':_' Sl

- '_;.._probiemas de salud relacronados con Ia especrahdad L

Gerencia de Ser\ncros de Salud S

_;:%@ Ventamllc

B Mejor COdG dig % -




