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CONTRATACION DE LOCACION DE SERVICIOS NO PERSONALES DE LA RED DE SALUD AREQUIPA 
CAYLLOMA 

 
BASES CONVOCATORIA N° 009-2025 

 
I. FINALIDAD. – 

Establecer los lineamientos del procedimiento de selección para contratar bajo la modalidad de 
locación de servicios no personales para la Red de Salud Arequipa Caylloma. 
 

II. OBJETIVO. – 
Contratar bajo la modalidad de locación de servicios no personales, para el cumplimiento de 
productos específicos en mejora de la salud de la población. 
 

III. PROCEDIMIENTO DE SELECCIÓN. – 
 

ETAPA CARACTER 
PUNTAJE 
MINIMO 

PUNTAJE 
MAXIMO 

DESCRIPCION 

Evaluación Eliminatorio 60 100 
Calificación de los 

requisitos solicitados y 
documentación presentada 

 
IV. PLAZAS A CONVOCAR. – 

CODIGO SERVICIO 
CANTIDAD 

SOLICITADA 
ENTREGABLES 

MONTO DEL 
SERVICIO 

LOG-1 SERVICIO DE ADMINISTRATIVO EN LOGISTICA 01 06 12,000.00 

LOG-2 SERVICIO ADMINISTRATIVO EN LOGISTICA 01 06 18,000.00 

LIMP-1 
SERVICIO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION DE LOCALES – 
MARISCAL CASTILLA 

01 05 7,500.00 

LIMP-2 
SERVICIO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION DE LOCALES – 
MARISCAL CASTILLA 

01 03 4,500.00 

DIG-1  SERVICIO DE DIGITACION – MARISCAL CASTILLA 01 03 3,150.00 

SEG-1 SERVICIO DE ATENCIONES MEDICAS ESPECIALIZADAS 
COMO MEDICO CIRUJANO 

01 03 19,800.00 

SEG-2 
SERVICIO DE ATENCION Y CONSEJERIA EN TBC - 
ENFERMERA 03 03 12,000.00 

SISMED-1 SERVICIO ESPECIALIZADO EN TEMAS DE ALMACENES  01 06 24,000.00 

SISMED-2 
SERVICIO DE REGISTRO Y DIGITACION DE SALIDA DE 
MEDICAMENTOS, MATERIAL MEDICO Y PRODUCTOS 
FARMACEUTICOS 

03 06 14,400.00 

SISMED-3 SERVICIO DE SOPORTE TECNICO INFORMATICO  02 06 13,800.00 

SISMED-4 SERVICIO DE ASISTENCIA TECNICA ADMINISTRATIVA 02 06 13,800.00 

SISMED-5 SERVICIO ESPECILIZADO EN TEMAS DE ALMACENES 01 06 24,000.00 

 
V. CRONOGRAMA. -  

RED DE SALUD AREQUIPA CAYLLOMA 
CRONOGRAMA DE CONVOCATORIA DE LOCACION DE SERVICIOS NO PERSONALES N° 009-2025 

CONVOCATORIA 

ETAPAS DEL PROCESO CRONOGRAMA AREA 
RESPONSABLE 

1. PUBLICACIÓN DE LA CONVOCATORIA: PAGINA 
INSTITUCIONAL DE LA RED DE SALUD AREQUIPA 
CAYLLOMA 

21/05/2025 
UNIDAD DE 

ESTADÍSTICA E 
INFORMÁTICA 
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2. PRESENTACIÓN DE CURRICULUM VITAE 
DOCUMENTADO Y ANEXOS, EN SOBRE CERRADO EN 
MESA DE PARTES DE LA RED DE SALUD AREQUIPA 
CAYLLOMA. 
HORARIO: 08:00 A 12:15 Y 13:30 A 15:00 HORAS 

26/05/2025 LA COMISIÓN 

SELECCIÓN 
3. EVALUACIÓN CURRICULAR 27/05/2025 LA COMISIÓN 
4. PUBLICACIÓN DE RESULTADOS FINALES 28/05/2025 LA COMISIÓN 
5. ADJUDICACIÓN: OFICINA DE PROGRAMAS 

PRESUPUESTALES A LAS 8:00 HORAS 
29/05/2025 LA COMISIÓN 

 
VI. DISTRIBUCION DE PUNTAJE. – 

 
EVALUACION PUNTAJE 

FORMACION ACADEMICA  
- Título Profesional / Titulo Técnico / Certificado de estudios 

Acreditación Copia simple del documento 
40 

CURSOS Y/O ESTUDIOS RELACIONADOS A LA PLAZA QUE POSTULA  
- 01 punto por certificado, diploma u otro 

Acreditación: Certificados, diplomas, otros, con una antigüedad de 05 años 
20 

EXPERIENCIA LABORAL EN RELACION A LA PLAZA QUE POSTULA: 
- 08 ptos por año en el sector público, (05 especifica, 03 general) 
- 02 ptos por año en el sector privado 

Acreditación: Contratos, certificado de trabajo, Constancia de prestación de servicios, 
Constancias de trabajo.  

40 

PUNTAJE TOTAL 100 
 

VII. RESULTADO. – 
- El puntaje mínimo total será de 60 puntos 
- El resultado final de la evaluación se publicará en la página web institucional 

 
VIII. ADJUDICACION. – 

Los participantes ganadores en el momento de la adjudicación deberán cumplir con exhibir su 
Curriculum vitae documentado, en original, en cumplimiento a la Ley N° 27444 y de acuerdo con lo 
solicitado. 
 

IX. PRECISIONES ADICIONALES. –    
- Cualquier controversia, situación o interpretación a las Bases que se susciten o se quieran durante 

el procedimiento de selección, será resuelto por la Comisión. 
- El procedimiento de selección se regirá por el cronograma elaborado en la convocatoria. Así mismo 

es de absoluta responsabilidad del postulante el seguimiento permanente a través del portal 
institucional. 

- En caso de que declare desierta la convocatoria y de persistir la necesidad de la contratación, la 
comisión procederá a la segunda convocatoria. 

 
X. DE LA DECLARATORIA DE DESIERTO O CANCELACION DEL PROCEDIMIENTO. – 

 
El procedimiento será declarado en los siguientes supuestos: 

- Cuando no se presenten postulantes al procedimiento de selección. 
- Cuando ninguno de los postulantes cumple con los requisitos o puntaje minino. 
- Cuando no se suscriba el contrato dentro del plazo correspondiente. 
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ANEXO N° 01 

 
SOLICITUD DE POSTULACION 

 
LOCACION DE SERVICIOS N° 009-2025 

 
 
Yo, ……………………………………………………………, identificado(a) con DNI N° 

………………………….. con domicilio en …………………………………………………., de 

profesión ……………………………………………., postula para la plaza N° Código 

………………. 

Me presento al proceso locación de Servicio para Servicio para el desarrollo de 

incorporación de sobrantes y faltantes de inventario físico en módulo de Patrimonio. 

Adjunto los documentos obligatorios: 

- Título Profesional o Titulo Técnico con Registro DREA    __________ 

- Habilitación profesional (De corresponder)    __________ 

- Certificado de estudios secundarios (de corresponder)   __________ 

- Fotocopia de DNI        __________ 

- Registro Nacional de Proveedores (RNP)     __________ 

- Ficha RUC         __________ 

- Constancia de no estar registrado en el RNSDD    __________ 

- Constancia de tener algún tipo de seguro    __________ 

- Curriculum Vitae documentado       __________ 

- Anexo 2: Declaración Jurada de no tener impedimento para   __________ 

Contratar con el Estado 

- Anexo 3: Declaración jurada de no vinculo de parentesco  __________ 

- Anexo 4: Declaración jurada de antecedentes penales y judiciales  __________ 

 

___________________________ 

FIRMA 

Arequipa, ………………………………. 2025 

 
 
Nota: Los documentos deberán ser presentados en el orden antes descrito. 



 
 

 

     
 
 

 

  
   AREQUIPA SOMOS TODOS 

Av. Independencia con Paucarpata, Edificio 
Héroes Anónimos, bloque E Nº 600 interior 
Nº 424 
T. 054-200823 - 206777 - 202279    

www.redperiferica.aqp.gob.pe 

 

GOBIERNO REGIONAL DE AREQUIPA 
“Año de la Recuperación y Consolidación de la Economía Peruana” 

 
 

 
ANEXO Nº 02 

 
DECLARACIÓN JURADA DE NO TENER IMPEDIMENTO 

PARA CONTRATAR CON EL ESTADO 
 
 
 
El que suscribe, ……………………………………………………….….., identificado con D.N.I. N° 
…………………, con domicilio en …………………, con R.U.C. N° 
………………………………………………………………………………………………...……….  
 
DECLARO BAJO JURAMENTO lo siguiente: 
 
1. No tener impedimento para contratar con el Estado, conforme establece la LCE y RLCE 

vigente. 
 

2. Contar con inscripción vigente en el Registro Nacional de Proveedores. 
 

3. No encontrarme inhabilitado para contratar con el Estado. 
 

4. Ser responsable de la veracidad de los documentos e información presentada en el proceso 
de Contratación. 

 
5. Conocer las infracciones y sanciones establecidas en el artículo 50 de la Ley N° 30225 – Ley 

de Contrataciones del Estado y su Reglamento, así como en la Ley N° 27444 - Ley de 
Procedimiento Administrativo General. 

 
 
Arequipa, …………… de ……………… del 20…… 

 
 
 
……………………………………………. 
                          Firma 
Nombres: 
Apellidos: 
DNI:                                                                                                                                       HUELLA DIGITAL 
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ANEXO Nº 03 

 
 

DECLARACIÓN JURADA DE NO TENER VÍNCULO DE PARENTESCO  
LEY Nº 26771 

 
Yo, …………………………………………………………………………………………….., 
identificado con Documento Nacional de Identidad N° …………………..…, domiciliado en  
…………………………………………………………………….………………… …… 
 
 
DECLARO BAJO JURAMENTO, lo siguiente:  
 
No tener ningún vínculo de parentesco, tanto de consanguinidad (hasta el cuarto grado) ni 
como de afinidad (hasta el segundo grado) con los funcionarios y/o directivos de la Red de 
Salud Arequipa Caylloma 
 

No tener en la Red de Salud Arequipa Caylloma, familiares hasta el 4º grado de 
consanguinidad, 2º de afinidad o por razón de matrimonio.  
 

En caso de tener parentesco con funcionarios, directivos y/o colaborador en la Red de Salud 
Arequipa Caylloma, declaro bajo juramento el parentesco, nombres y apellidos, cargo y 
unidad de trabajo, según se detalla a continuación:  
 

Nº Parentesco Nombres y Apellidos Cargo Unidad Orgánica 
1     
2     
3     

 
En ese sentido, manifiesto que lo antes mencionado corresponde a la verdad de los hechos 
y que tengo conocimiento que si lo declarado resulta falso, estoy sujeto a los alcances del 
Código Penal, que establece pena privativa de la libertad para aquellos que realizan 
declaración falsa violando el Principio de Presunción de Veracidad, así como para aquellos 
que incurran en falsedad, simulación o alteración de la verdad intencionalmente, acepto 
expresamente que la Red de Salud Arequipa Caylloma, proceda al retiro automático de mi 
postulación y/o vínculo contractual, sin perjuicio de las acciones legales que correspondan.  
 
 
Arequipa, de ……………………. del 20…….. 

 
 

……………………………………………. 
                          Firma 
Nombres: 
Apellidos: 
DNI:                                                                                                                                       HUELLA DIGITAL 
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ANEXO Nº 04 

 
DECLARACION JURADA  

 
ANTECEDENTES PENALES Y JUDICIALES 

 

 

El/la que suscribe:…………………………………………………………..identificado con DNI N° 

……………….., con domicilio en (calle/jirón/avenida, distrito, provincia, 

departamento)………………………………………………………………………………………. 

 

DECLARO BAJO JURAMENTO: 

 

1. No registrar Antecedentes Policiales, ni Judiciales, gozar de buena salud física y mental 

como no tener inhabilitación administrativa con el Estado. 

 

En caso de resultar falsa la información que proporciono, declaro haber incurrido en el delito de 

falsa declaración de procesos Administrativos – Art. 411 “del Código Penal y Delito contra la Fe 

Publica – Titulo XIX del Código `Penal, acorde al Art. 32º de la Ley Nº 27444, Ley del 

Procedimiento Administrativo General. 

 
Arequipa, de ……………………. del 20…….. 
 
 
 
 
 
 
 

……………………………………………. 
                          Firma 
Nombres: 
Apellidos: 
DNI:                                                                                                                                       HUELLA DIGITAL 
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