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GOBIERNO REGIONAL DE AREQUIPA @(“

“Afio de la Recuperacién y Consolidacion de la Economia Peruana’

CONTRATACION DE LOCACION DE SERVICIOS NO PERSONALES DE LA RED DE SALUD AREQUIPA
CAYLLOMA
BASES CONVOCATORIA N° 018-2025
I FINALIDAD. -
Establecer los lineamientos del procedimiento de seleccion para contratar bajo la modalidad de
locacion de servicios no personales para la Red de Salud Arequipa Caylloma.

1. OBJETIVO. -
Contratar bajo la modalidad de locacién de servicios no personales, para el cumplimiento de
productos especificos en mejora de la salud de la poblacion.

. PROCEDIMIENTO DE SELECCION. -

PUNTAJE PUNTAJE
ETAPA CARACTER MINIMO MAXIMO DESCRIPCION

Calificacion de los
Evaluacion Eliminatorio 60 100 requisitos solicitados y
documentacién presentada

IV.  PLAZAS PARA CONVOCAR. -
CANTIDAD | __|MONTO DEL
fea P souciTapa | ENTREGABLES | “seqvicio |
SERVICIO ESPECIALIZADO EN OBSTETRICIA - P.P.
MATOO01 | \\ATERNO NEONATAL o 04 17,200.00
SERVICIO DE ATENCIONES MEDICAS ESPECIALIZADAS
SEGO01 | -\ 10 MEDICO CIRUSANO — C.S. SAN ISIDRO i @ 14990.00
INMOO1 | SERVICIO DE ENFERMERIA - MR CHIVAY & -l 02 8,000.00
INM002 | SERVICIO DE ENFERMERIA —~ MR CAYLLOMA 01 02 9,280.00
SERVICIO DE ENFERMERIA - P.5. ALTO ALIANZA
INMOO3 | (iinren) 01 02 $,000.00
e SERVICIO DE ATENCIONES ESPECIALIZADAS EN
IR SMOO1 | £ NFERMERIA - C.S. PEDREGAL s 62 §.000.00
(8 rma o\ SERVICIO DE ATENCIONES ESPECIALIZADAS EN APOYO
95 %28 %) |V | AENFERMERIA - HOGAR PROTEGIDO MAIES i il —
\c‘v’ on PIES ;
o> V.  CRONOGRAMA. -
' RED DE SALUD AREQUIPA CAYLLOMA
CRONOGRAMA DE CONVOCATORIA DE LOCACION DE SERVICIOS NO PERSONALES N° 016-2025
CONVOCATORIA
ETAPAS DEL PROCESO CRONOGRAMA AREA
RESPONSABLE
1 PUBLICACION DE LA CONVOCATORIA: PAGINA ' UNIDAD DE
INSTITUCIONAL DE LA RED DE SALUD AREQUIPA 15/09/2025 ESTADISTICA E
CAYLLOMA INFORMATICA
2. PRESENTACION DE CURRICULUM VITAE
DOCUMENTADO Y ANEXOS, EN SOBRE CERRADO EN
MESA DE PARTES DE LA RED DE SALUD AREQUIPA 17/09/2025 LA COMISION
CAYLLOMA.
HORARIO: 08:00 A 12:15 HORAS - 13:30 A 15:00 HORAS
SELECCION
3 EVALUACION CURRICULAR 18/09/2025 LA COMISION
"4 PUBLICACION DE RESULTADOS FINALES 19/09/2025 LA COMISION
5. ADJUDICACION:  OFICINA  DE  PROGRAMAS
ISION
PRESUPUESTALES A LAS 15:00 HORAS 19/ OSWW“-W
WG i S Av. el SYIEMAMERS:
AREQUIPA SOMOS TODOS NP 420 - s Pk PEE R




GOBIERNO REGIONAL DE AREQUIPA

“Afo de la Recuperacién y Consolidacion de la Economia Peruana”

VI. DISTRIBUCION DE PUNTAIJE. -
EVALUACION PUNTAJE

FORMACION ACADEMICA
- Titulo Profesional / Titulo Técnico / Certificado de estudios 40
Acreditacién Copia simple del documento
CURSOS Y/O ESTUDIOS RELACIONADOS A LA PLAZA QUE POSTULA
- 01 punto por crédito 20
Acreditacién: Certificados, diplomas, otros, con una antigiiedad de 05 afios
EXPERIENCIA LABORAL EN RELACION A LA PLAZA QUE POSTULA:
- 10 ptos por afio en el sector publico, (06 especifica, 04 general)
- 05 ptos por afio en el sector privado (03 especifica, 02 general) 40
Acreditacion: Contratos, certificado de trabajo, Constancia de prestacién de servicios,
Constancias de trabajo, ordenes de servicio.

PUNTAJE TOTAL 100

VIL. RESULTADO. -
- El puntaje minimo total sera de 60 puntos
- Elresultado final de la evaluacion se publicaré en la pagina web institucional

ViiL, ADJUDICACION. -
Los participantes ganadores en el momento de la adjudicacién deberan 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, situacion o interpretacion a las Bases que se susciten o se quieran durante
el procedimiento de seleccidn, serd resuelto por la Comision.

- El procedimiento de seleccion se regira por el cronograma elaborado en la convocatoria. Asi 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 contratacion, la
comision procedera a la segunda convocatoria.

X. DE LA DECLARATORIA DE DESIERTO O CANCELACION DEL PROCEDIMIENTO. -
El procedimiento serd declarado en los siguientes supuestos:
- Cuando no se presenten postulantes al procedimiento de seleccién.
- Cuando ninguno de los postulantes cumple con los requisitos o puntaje minino.
- Cuando no se suscriba el contrato dentro del plazo correspondiente.

3OBIERNO REGIONAL DE AREQUIPA
SERENCIA REGION SALU
RED DE SALUD Y AVLLOMA

Lic. Wmez
COORBINADORA PROGRAMAS PRESUPUESTALES
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GOBIERNO REGIONAL DE AREQUIPA

“Afo de la Recuperacién y Consolidacion de la Economia Peruana”

ANEXO N° 01

SOLICITUD DE POSTULACION

LOCACION DE SERVICIOS N° 018 - 2025

VNG vty R T A e e e s T , identificado(a) con DNI N°
................................ e g s L T e e e et el e R R
PROfESION s e e e , postula para la plaza N° Cédigo

Me presento al proceso locacién de Servicio para Servicio para el desarrollo de
incorporacién de sobrantes y faltantes de inventario fisico en médulo de Patrimonio.

Adjunto los documentos obligatorios:

- Titulo Profesional o Titulo Técnico con Registro DREA
- Habilitacion 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 algun tipo de seguro

- Curriculum Vitae documentado

- Anexo 2; Declaracién Jurada de no tener impedimento para

Contratar con el Estado

- Anexo 3: Declaracion jurada de no vinculo de parentesco

- Anexo 4: Declaracion jurada de antecedentes penales y judiciales :

FIRMA

BIEBNIDG: o T s 2025

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

www.redperiferica.agp.gob.pe
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ANEXO N° 02

DECLARACION JURADA DE NO TENER IMPEDIMENTO
PARA CONTRATAR CON EL ESTADO

D BUSCEIDR i i e e N e T S R , 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 inscripcién vigente en el Registro Nacional de Proveedores.
3. No encontrarme inhabilitado para contratar con el Estado.

4. Serresponsable de la veracidad de los documentos e informacién presentada en el proceso
de Contratacion.

5. Conocer las infracciones y sanciones establecidas en el articulo 87 de la Ley N° 32069 - Ley

General de Contrataciones Publicas y su Reglamento, asi como en la Ley N° 27444 - Ley de
Procedimiento Administrativo General.

Arequipa, ............... 08 Ses s R del 20......

Nombres:
Apellidos:
DNI:

www.redpenferica.agp.gob.pe
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GOBIERNO REGIONAL DE AREQUIPA

“Afio de la Recuperacién y Consolidacion de la Economia Peruana”

ANEXO N° 03

DECLARACION JURADA DE NO TENER VINCULO DE PARENTESCO
LEY N° 26771

) o R R N g e S ek T FRER A e B R SR R

DECLARO BAJO JURAMENTO, lo siguiente:

No tener ningun vinculo 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 4° grado de
consanguinidad, 2° de afinidad o por razén 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, segun se detalla a continuacion:

° | Parentesco Nombres y Apellidos |  Cargo Unidad Organica

w| | =z

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
Cédigo Penal, que establece pena privativa de la libertad para aquellos que realizan
declaracion falsa violando el Principio de Presuncién de Veracidad, asi como para aquellos
que incurran en falsedad, simulacién o alteracién de la verdad intencionalmente, acepto
expresamente que la Red de Salud Arequipa Caylloma, proceda al retiro automatico de mi
postulacion y/o vinculo contractual, sin perjuicio de las acciones legales que correspondan.

Arequipa, de ....c....o i 15 RRCR

Nombres:
Apellidos:
DNI:

www.redperiferica.agp.gob.pe
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“Afio de la Recuperacion y Consolidacion de la Economia Peruana”

ANEXO N° 04

DECLARACION JURADA

ANTECEDENTES PENALES Y JUDICIALES

Eliasqhe sliscHbe T e a e e e s identificado con DNI N°
..................... con domicilio en (calle/jiron/avenida, distrito, provincia,

DECLARO BAJO JURAMENTO:

1. No registrar Antecedentes Policiales, ni Judiciales, gozar de buena salud fisica y mental
como no tener inhabilitacion administrativa con el Estado.

En caso de resultar falsa la informacién que proporciono, declaro haber incurrido en el delito de
falsa declaracion de procesos Administrativos — Art. 411 “del Cédigo Penal y Delito contra la Fe
Publica - Titulo XIX del Cédigo 'Penal, acorde al Art. 32° de la Ley N° 27444, Ley del
Procedimiento Administrativo General.

Arequipa, de ........iahni del 20........

Nombres:
Apellidos:
DNI:
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TERMINQOS DE REFERENCIA
CONTRATACION DE SERVICIO DE OBSTETRA

. AREA USUARIA QUE REQUIERE EL SERVICIO
PROGRAMA PRESUPUESTAL DE MATERNO.

Il.  DENOMINACION DE LA CONTRATACION
Contratacién de Servicio especializado en Obstetricia.

l.  FINALIDAD PUBLICA
Por necesidad de servicio, se requiere |a contratacién de un locador de servicios, a través del servicio
especializado en obstetricia, con la finalidad de concretar la realizacién de atenciones para el
cumplimiento de los cbjetivos y metas institucionales de la Red de Salud Arequipa Caylloma, siendo

primordial la coordinacién de actividades que permitan brindar una atencién oportuna a los usuarios
de todas las edades.

IV.  ANTECEDENTES
Queda establecido que el contrato al que se hace referencia es de naturaleza civil, por lo tanto, el
contratista no estd sujeto a relacion de dependencia frente a la entidad y en tal sentido aquel tiene
plena libertad en el ejercicio de sus servicios, procurando siempre actuar con la diligencia debida y
en beneficio de los intereses de la entidad.

V.  BASE LEGAL

La presente contratacién se encuentra regulada por el Cédigo Civil vigente (Articulo 1764 al 1770 —
Decreto Legislativo 295), no existiendo subordinacién, dependencia, ni vinculo laboral con le locador
contratado, el mismo que no desarrolla actividades de cardcter permanente, no generando derecho
laboral alguno como consecuencia de |a prestacién auténoma de sus servicios.

OBJETIVO DE LA CONTRATACION

Contratar el servicio de una (01) Profesionales en Obstetricia, para brindar el servicic especializado
en obstetricia con el fin de disminuir las brechas de cumplimiento de indicadores tanto de PPR,
convenios de Gestién, convenios FED, de la Estrategia de Salud Sexual y Reproductiva en sus dos
componentes: materno neonatal y planificacién familiar, correspondiente al Programa Presupuestal
Materno.

VIl.  ACTIVIDAD VINCULADA AL POI
La presente contratacién, se enmarca de acuerdo con el Plan Operativo Institucional Fisica financiera
2025 de la Red de Salud Arequipa Caylloma, que detalla las actividades operativas de las oficinas,
programas, dreas, de acuerdo con lo siguiente:

CATEGORIA PRESUPUESTAL PROGRAMA PRESUPUESTAL MATERNO

META SIAF META 05 ATENCION A LA GESTANTE

ACTIVIDAD POI ATENCION A LA GESTANTE

ACTIVIDAD / PROYECTO

ESPECIFICA DE GASTO 23.29.11 Locacién de servicio por persona natural
MONTO TOTAL 17,200.00

MONTO POR ENTREGABLE 4,300.00

VIIl.  ALCANCE Y DESCRIPCION DEL SERVICIO

www.redperifenca.agp.gob.pe
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@(‘ -3

SERVICIOS SERVICIO
Cien (100) dias calendarios
ITEM 1 Servicio especializado en 04 contabilizados desde el dia
Obstetricia siguiente de la suscripcién del
contrato

VIIL.1. CARACTERISTICAS DEL SERVICIO

Contratar un (01) Profesionales en Obstetricia, para la PF. Materno Neonatal , del ambito de la Red
de Salud Arequipa Caylloma, el cual debera cumplir las actividades que se detallan a continuacién:

a) Actividades

ler 2do 3er FUENTE
producto | producto | producto | producto | TOTA DE
ACTIVIDADES L VERIFIC
ACION
Asistencia técnica | 28 28 28 23 112 REPORTE
a establecimientos
para correcta
codificacion del
HIS MINSA
Monitoreos de 28 28 28 28 112 REPORTE
actividades del
servicio de
obstetricia de los
establecimientos
de la red.
Descargas de |1 1 1 1 04 HISPRO/
bases HIS y del REPORTE
archivo plano.
Identificacion de | 28 28 28 28 112 HISPRO/
mala data y envio a REPORTE/
microredes para su g;*(ggi
correccion. A
Elaboracién del 28 28 28 28 112 REPORTE/
informes y llenado BASES
de monitoreo EXCEL
mensual de
CEPLAN, PFR
Extraccibn de 1 1 1 1 04 HISPRO/
datos de Céancer, mm
,',Tg,'a\,/,';c' aMa%m,,_ EXCEL
PRODUCTO Al 114 114 114 114 456
ENTREGAR POR
MES X PERSONA
AREQUIPA SOMOSTODOS
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“DECENIO DE LA IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA LAS MUJERES Y LOS HOMBRES”
“ANO DE LA RECUPERACION Y CONSOLIDACION DE LA ECONOMIA PERUANA”

b) Entregables

El/la contratante del servicio, deberd presentar cuatro (04) informes profesionales, en tres (03)
juegos originales, el cual debe contener:

- El detalle de todas las actividades realizadas durante el mes, descritas en el inciso a). del
punto VI. Alcances y descripcién del servicio.

La presentacién de los entregables se realizara de acuerdo con el siguiente detalle:

ENTREGABLE PLAZO v
Primer entregable Veinte y cinco (25) dias calendarios de iniciado el servicio
Segundo entregable | Cincuenta (50) dias calendarios de iniciado el servicio
Tercer entregable Setenta y cinco (75) dias calendarios de iniciado el servicio
Cuarto entregable | Cien (100) dias calendarios de iniciado el servicio

VIIlL.2. RECURSOS A SER PROVISTOS POR EL CONTRATADO
El monto comprende el costo del servicio, todos los tributos, seguros, transporte e inspecciones, de
ser el caso, los costos laborales conforme a la legislacién vigente, asi como cualquier otro concepto
que pueda tener incidencia sobre la ejecucién del servicio materia de la presente contratacién.

IX.  REQUISITOS DE CALIFICACION

PERFIL DEL PROVEEDOR

A) PERFIL

Persona natural

- Titulo profesional
- Habilitacion profesional vigente, original obligatorio.
- Resolucién Directoral de Término de SERUMS.
Nota: el perfil se acreditard mediante copia simple de los documentcs requeridos, excepto la
habilitacion que debe ser en original.

B) REQUISITOS / CAPACITACIONES

- Cursos y/o diplomados en temas referidos a |a salud de la mujer en todas las etapas de su
vida
Conocimiento de Fox Pro, Wawared, Hispro 5.2, elaboracién de hojas de célculo.

- Conocimiento de los sistemas informaticos administrativos.

- Contar con Registro Unico de Contribuyentes (RUC) vigente.

- Contar con Registro Nacional de Proveedores (RNP) vigente.

- Constancia de no estar registrado en el RNSDD — Registro Nacaonal de Sanciones de
Destitucion y Despidos.

- No tener impedimento para contratar con el estado, conforme a la Ley General de
Contrataciones Publicas.

Nota: los requisitos / capacitaciones se acreditardn mediante copia simple de los documentos

requeridos,

Solo se considerara los cursos con una antigiiedad de cinco (05) afios.

C) EXPERIENCIA
- Experiencia general: minima de dos (02) afio en el sector publico y/o privado.
- Experiencia especifica: minima de un (01) afio en el sector publico.

Nota: La experiencia requerida se acreditara de la siguiente forma: (I) copia simple de contratos
o (Il) constancia de tra o (lll) constancia de pr 6n de I os de
trabajo.

- AREQUIPA SOMOS TODOS
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Otras consideraciones:
- Tener seguro complementario de trabajo y riesgo (SCTR) en pensién y salud, en caso de no
contar con este seguro, se podra sustituir por un seguro de salud publico o privado.

- La Red de Salud Arequipa Caylloma, no se hace responsable de los eventos y/c accidentes, y/o
enfermedades que puedan presentarse durante el cumplimiento del servicio.

CONFORMIDAD DEL SERVICIO
La conformidad del servicio sera otorgada por el responsable del drea requirente.

LUGAR Y PLAZO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

A. LUGAR: El servicio sera destinada a |la sede administrativa de la Red de Salud Arequipa Caylloma
en la modalidad de locacién de servicios.

B. PLAZO: El plazo de prestacién del servicio es de cien (100) dias calendarios, computados a partir
del dia siguiente de la suscripcién del contrato, el cual esta dividido en 04 periodos descritos en
el inciso b. del punto VI.

FORMA DE PAGO

El pago se realizaréd en cuatro (04) armadas iguales, después de la presentacion de cada entregable y
de ctorgada la conformidad de servicio al informe de las actividades realizadas que se detallaron en
la descripcion del servicio.

El monto contratado incluye todos |los impuestos de |ey y cualquier otro concepto que incida en el
costo total del servicio.

La Entidad realizara el pago luego de recepcionado los entregables previa conformidad, siempre y
cuando el/la Contratista haya presentado toda la documentacién que justifica el pago. Para tal efecto,
el responsable de otorgar la conformidad de recepcién de servicio, deberd hacerlo en un plazo que
no excedera de los siete (7) dias calendario de ser estos recibidos, a fin de que la entidad cumpla con
la obligacién de efectuar el pago dentro de los quince (15) dias calendario siguientes, siempre que se
verifiquen las demas condiciones establecidas en el contrato.

DOCUMENTOS PARA TRAMITAR EL PAGO
Para efectos del pago de las contraprestaciones ejecutadas por el/la contratista, se debe reunir la
siguiente documentacién:

a) El drea usuaria debera presentar:
+ Informe de conformidad del érea usuaria.

b) El contratista debera presentar:
La documentacion que justifique el pago y acredite la recepcién y conformidad del
cumplimiento del servicio, adjuntando para tal efecto lo siguiente:

* Informe de Actividades (entregable) por triplicado y debidamente firmado por el/la
contratista

* Suspension de 4ta categoria, seglin corresponda.

» Cédigo de Cuenta Interbancaria (CCl).

+ Constancia de Registro Nacional de Proveedores vigente.

El/la contratista deberd presentar toda la documentacién antes sefialada, caso contrario no serd
posible procesar el pago. La Entidad no reconocera para efectos de pago, ningin documento emitido
por personas no autorizadas. En caso de presentarse observaciones a la facturacién; el Area de
Abastecimiento comunicara a él/la contratista, para que en un plazo no mayor a dos (02) dias
calendarios, subsane todas las observaciones expuestas, pasada dicha fecha, el computo para pago

www.redpeniferica.aqp.gob.pe
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correrd, toméndose como fecha de inicio de gestiones de pago, el dia que se haya subsanado la
observacién.

CONFIDENCIALIDAD

El proveedor se compromete 2 proteger y mantener absoluta confidencialidad y reserva de toda la
informacién a la que acceda como consecuencia de la prestacién del servicio para el que se le
contrata, no pudiendo difundir, aplicar ni comunicar a terceros |a informacién a la que haya tenido
acceso durante la ejecucién de este, no pudiendo copiar o utilizar esta informacién con fin distinto a
su objeto ni tampoco ceder a otros, ni siquiera a efectos de conservacién. Esta obligacién se
mantendra incluso después de la conclusién del servicio.

DEL CARACTER NO SUBORDINADO, TEMPORAL Y URGENTE DE LA CONTRATACION DEL SERVICIO
De conformidad con lo previsto en el numeral 3.2 del articulo 3, de la Ley N° 31298 “Ley que prohibe
a las entidades publicas contrata personal mediante la modalidad de locacién de servicios para
actividades de naturaleza subordinada”, el érea usuaria que requiere el servicio cumple con sustentar
el cardcter no subordinado, temporal y urgente de acuerdo con el siguiente detalle:

A. CARACTER NO SUBORDINADO
El servicio por prestar no implica relacién de dependencia o subordinacién, ni cumplimiento de
un horario.
En caso se requiera que el servicio se brinde en las instalaciones de los establecimientos de salud
se proporcionara insumcs, equipo y mobiliario (una computadora con los accesos a los sistemas
a utilizar, entre otros).
Las condiciones antes mencionadas no implican una vinculacién laboral con el proveedor, ya que
corresponden a condiciones minimas que deberan brindarse para la ejecucién del servicio.

SUBCONTRATACION
El contratista no podrd transferir parcial o totalmente la responsabilidad del cumplimiento del
contrato, teniendo responsabilidad plena sobre la ejecucién y cumplimiento del mismo.

INCUMPLIMIENTO

El incumplimiento de las obligaciones y prohibiciones contenidas en los términos de referencia
constituye causal de resolucion automatica del contrato. La entidad por decisién unilateral podra
resolver el presente contrato, sin pago de indemnizacién por ningun concepto al proveedor, a simple
solicitud de la entidad. Para ello, la entidad comunicara por escrito al domicilio o correo electrénico
del proveedor, sobre la resolucién del contrato.

RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS

La conformidad del servicio por parte de la Red de Salud Arequipa Caylloma, no enerva su derecho a
reclamar posteriormente por defecto o vicios ocultos, conforme a lo dispuesto en la Ley General de
Contrataciones Publicas.

El plazo maximo de responsabilidad del contratista es de un (01) afo a partir de la conformidad
otorgada por las areas usuarias.

PROPIEDAD INTELECTUAL

Lo documentos producto del servicio profesional, como Planes de Trabajo, Directivas, Lineamientos,
historias clinicas, registros, certificados de salud, fichas de sintomatologia, exdmenes médicos y otros,
es de propiedad absoluta de |a Red de Salud Arequipa Caylloma.

ANTICORRUPCION

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 corrupcién, directa
o indirectamente o a través de sus socios, accionistas, participacionistas, integrantes de los érganos
de administracién, apoderados, representantes legales, funcionarios, asesores y personas vinculadas.

www.redperiferics.aqp.gob.pe
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Ademads, el contratista se compromete a i) comunicar a las autoridades competentes, de manera
directa y oportuna, cualquier acto o conducta ilicita o corrupta de la que tuviera conocimiento, v ii)
adoptar medidas técnicas, organizativas y/o de personal apropiadas para evitar los referidos actos o
practicas.

XXL. PENALIDADES
a) PENALIDAD POR MORA EN LA EJECUCION DE LA PRESTACION
Si el proveedor no cumple con las actividades encomendadas dentro del plazo estipulado, la
Entidad le aplicara una penalidad por cada dia de atraso hasta por un monto miximo equivalente
al 10% del monto del contrato. La penalidad se aplicard automaticamente y se calculara de
acuerdo con la siguiente férmula:
Penalidad diaria = 0.10 x Monto
F x Plazo en dias

Para plazos menores o iguales a 60 dias F=0.40
Para plazos mayores a 60 dias F=0.25

La Entidad tiene derecho para exigir, ademads de |a penalidad, el cumplimiento de la obligacién.
La penalidad se aplicara al retraso en la emisién del entregable, segin contrato.

XXIl.  REQUISITOS
XIX.1. Curriculum Vitae documentado que sustente el cumplimiento de perfil y experiencia del

profesional.
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TERMINOS DE REFERENCIA
CONTRATACION DE SERVICIO DE ATENCIONES MEDICAS ESPECIALIZADAS COMO
MEDICO CIRUJANO PARA LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL AMBITO DE LA RED
DE SALUD AREQUIPA CAYLLOMA

I AREA USUARIA QUE REQUIERE EL SERVICIO
OFICINA DE SEGUROS

Red de Salud Arequipa Caylloma

Unidad Ejecutora 1222 — Salud Red Periférica Arequipa (UE 405)

. DENOMINACION DE LA CONTRATACION
Contratacién de Locacién por Servicios de ATENCIONES MEDICAS ESPECIALIZADAS COMO
MEDICO CIRUJANO.

. FINALIDAD PUBLICA

Por necesidad de servicio, se requiere la contratacién de un locador de servicios, a través del
servicio de Médico Cirujano, con la finalidad de Contribuir en el logro oportuno de los objetivos,
metas e indicadores en beneficio de la poblacién; proteger la vida y la salud de la poblacién que
reside en el territorio peruano, mediante la disminucién de la morbilidad y mortalidad de la anemia
y desnutricion crénica infantil, e Hipertension y Diabetes de poblacién adulta causada por malos
habitos y costumbres de la poblacién y de la entrega inoportuna de intervenciones sanitarias
claves que deben garantizar un desarrollo infantil adecuado, asi como diagnéstico precoz de
enfermedades croénicas..

Iv. ANTECEDENTES

Queda establecido que el contrato al que se hace referencia es de naturaleza civil, por lo tanto,
el contratista no esta sujeto a relacion de dependencia frente a la entidad y en tal sentido aquel
tiene plena libertad en el ejercicio de sus servicios, procurando siempre actuar con la diligencia
debida y en beneficio de los intereses de la entidad.

7 BASE LEGAL

La presente contratacién se encuentra regulada por el Cédigo Civil vigente (Articulo 1764 al 1770
— Decreto Legislativo 295), no existiendo subordinacién, dependencia, ni vinculo laboral con le
locador contratado, el mismo que no desarrolla actividades de caracter permanente, no
generando derecho laboral alguno como consecuencia de la prestacion auténoma de sus
servicios.

VL. OBJETIVO DE LA CONTRATACION

Objetivo General:

Lograr cobertura optimas en las principales intervenciones sanitarias que deben solucionar
problemas de salud publica, anemia, desnutricion infantil, asi como tratamiento, seguimiento y
control de personas con enfermedad hipertensiva y alteraciones metabdlicas (dislipidemias), e
identificar factores de riesgo modificables de diabetes mellitus e hipertension arterial, en personas
de 5 afios a mas diagnéstico.

Objetivo Especifico:

v Contratar personas naturales que presten servicios, con el fin de disminuir las brechas de
cumplimiento de actividades.

v'  Garantizar examenes de laboratorio a personas de 18 a 40 afios con riesgo elevado:
dosaje de glucemia basal en ayunas, perfil lipidico completo colesterol total, HDL, LDL
calculado vy triglicéridos.

v Evaluar los valores de medicion de la presion arterial Maxima y Minima.

v Brindar consejeria nutricional sobre modificacion de estilos de vida y/o mantener estilos
de vida saludables —segUn resultados de laboratorio.

v tratamiento a personas con diagnostico de hipertension arterial segun Estratificacion de
Riesgo Cardiovascular.

RED DE SALUD AREQUIPA CAYLLOMA -
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v Reducir al 0.5% los niveles de anemia, en la poblacion infantil de los
quintiles 1 y 2 de pobreza, con prioridad de las zonas rurales, en cumplimento de los
objetivos Nacionales y Regionales, el plan para disminuir la desnutricion y anemia infantil.

i)
- GOBIERNO REGIONAL DE AREQUIPA P & :

Vil. ACTIVIDAD VINCULADA AL POI

La presente contratacion, se enmarca de acuerdo con el Plan Operativo Institucional Fisica
financiera 2025 de la Red de Salud Arequipa Caylloma, que detalla las actividades operativas de
las oficinas, programas, areas, de acuerdo con lo siguiente:

PROGRAMA 0002.SALUD MATERNO NEONATAL

META SIAF 005

ACTIVIDAD POI 5000037.BRINDAR ATENCION PRENATAL
REENFOCADA

ACTIVIDAD / PROYECTO LOCACION DE SERVICIOS REALIZADOS POR
PERSONA NATURAL

ESPECIFICA DE GASTO 23.29.11

MONTO TOTAL S/. 12 000.00

MONTO POR ENTREGABLE | S/. 12 000.00

VIl.  ALCANCE Y DESCRIPCION DEL SERVICIO
VIIl.1. CARACTERISTICAS DEL SERVICIO

ITEM DESCRIPCION DEL CANTIDAD DE TIEMPO DE EJECUCION
SERVICIO SERVICIOS DEL SERVICIO
Sesenta (60) dias
ATENCIONES MEDICAS calendarios contabilizados
ITEM 1 ESPECIALIZADAS COMO 01 dusis ot din sio #2
MEDICO CIRUJANO. esde el dia siguiente de la
suscripcion del contrato

Contratar un (01) Profesional MEDICO CIRUJANO, para el servicio de ATENCIONES MEDICAS
ESPECIALIZADAS COMO MEDICO CIRUJANO, en los establecimientos de salud del ambito de
la Red de Salud Arequipa Caylloma, el cual debera cumplir las actividades que se detalian a
continuacion:

a) Actividades: Se priorizara el 65% de preventivas y 35% de atenciones asistenciales.

& ACTIVIDAD ENTREGABLES FUENTE DE
VERIFICACION

Atenciones en Salud a la Poblacién:
056 (Consulta externa)
017(Atencion Integral del adolescente) Informe de REPORTE de

1 | 904 (Atencion Integral de Salud del 300 registro correcto de FUAS /
Joven y Adulto). HIS-MINSA y HCL.
903 (Atencion Integral de Salud del g:;tnﬁg’ng::;‘: J’:‘s;ﬁ‘fg de
Adulto Mayor). :

019 Atencion de Salud Ocular
075 Visitas Domiciliarias

300 Telesalud

062 (Atencién por emergencia).
2 | Atencion de nifios y Gestantes 5
continuadores con anemiay TA.
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b) Entregables
El/la contratante del servicio, debera presentar tres (01) informes profesionales, en tres (03)
juegos originales, el cual debe contener:

- El detalle de todas las actividades realizadas durante el mes, descritas en el inciso a). del
punto VIII. Alcances y descripcion del servicio.
- La presentacion de los entregables se realizara de acuerdo con el siguiente detalle:

ENTREGABLE PLAZO
Primer entregable Hasta Treinta (30) dias calendarios de iniciado el servicio
Segundo entregable | Hasta Sesenta (60) dias calendarios de iniciado el servicio

VIil.2. RECURSOS A SER PROVISTOS POR EL CONTRATADO

El monto comprende el costo del servicio, todos los tributos, seguros, transporte e inspecciones,
de ser el caso, los costos laborales conforme a la legislacién vigente, asi como cualquier otro
concepto que pueda tener incidencia sobre la ejecucion del servicio materia de la presente
contratacion.

IX. REQUISITOS DE CALIFICACION

PERFIL DEL PROVEEDOR

A. PERFIL
REQUISITOS DETALLE
Haber realizado el SERUMS (Indispensable).
Experiencia laboral en el sector salud publico o privado minima de un (01) afio.
Experiencia laboral en el sector salud publico o privado minima de un (01) afio,
desempefiando labores como médico cirujano.

Experiencia

Formacién Académica, =
.| grado académico y/o .
nivel de estudios

Titulo profesional de Médico Cirujano.
Resolucién de término de SERUMS. (indispensable).
Contar con habilitacion profesional vigente. (indispensable).

-/ Programas de
especializacion, e Cursos y/o diplomados en salud publica o afines al primer nivel de atencién.
Diplomados y/o| e Manejo de ofimatica: Microsoft, Word, Excel, Power Point, Internet nivel Basico.

cursos (Deseable)

e Normatividad vigente de la Resolucién Jefatural-000050-2024-J/SIS que
aprueba la DIRECTIVA N°002-2024-SIS/GREP - V.01 para el registro de la
informacion de las prestaciones otorgadas a los asegurados del Seguro Integral
de Salud (SIS) en el Formato Unico de Atencién (FUA).

e o Normatividad vigente de la N.T. 137 — R.M. 537-2017.

St? 2;3";‘;: r;?;gara o e Normatividad vigente — Resolucion Ministerial N° 031-2015/MINSA, que aprueba

la Guia Técnica: Guia de Practica Clinica para el Diagnéstico, Tratamiento y
Control de la Diabetes Mellitus tipo 2 en el | nivel de atencion.

e Resolucion Ministerial N° 1120-2017/MINSA, que aprueba La Guia Técnica para
la identificacién, tamizaje y manejo de factores de riesgo cardiovasculares y de
Diabetes Mellitus tipo 2.
Orientacion a resultados.
Preocupacién por orden, calidad y precision.
Trabajo en equipo y cooperacién al nivel deseado.
Facilidad para comunicarse.

Capacidad organizativa y analitica.
Tolerancia al trabajo bajo presion.

Competencias

Nota: el perfil se acreditara mediante copia simple de los documentos requeridos.
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B. REQUISITOS | CAPACITACIONES
Cursos y/o diplomados en referencia a las actividades solicitadas
- Contar con Registro Unico de Contribuyentes (RUC) vigente.
- Contar con Registro Nacional de Proveedores (RNP) vigente —-DE SERVICIOS.
- Constancia de no estar registrado en el RNSDD - Registro Nacional de Sanciones de
Destitucién y Despidos.
- Constancia de no deudores de alimentos morosos (REDAM)
- No tener impedimento para contratar con el estado, conforme al articulo 30° de la Ley
General de Contrataciones Publicas.

Nota: los requisitos / capacitaciones se acreditaran mediante copia simple de los documentos
requeridos.
Solo se considerara los cursos con una antigiiedad de cinco (05) afios.

C. EXPERIENCIA

- Haber realizado el SERUMS (Indispensable).

- Experiencia laboral en el sector salud publico o privado minima de un (01) afio.

- Experiencia laboral en el sector salud publico o privado minima de un (01) afio,
desempefiando labores como médico cirujano.

Nota: La experiencia requerida se acreditara de la siguiente forma: (i) copia simple de
contratos o (ii) constancia de trabajo o (iii) constancia de prestacién de servicio o (iv)
certificados de trabajo.

Otras consideraciones:

- Tener seguro complementario de trabajo y riesgo (SCTR) en pension y salud, en caso de no
contar con este seguro, se podra sustituir por un seguro de salud publico o privado.

- La Red de Salud Arequipa Caylloma, no se hace responsable de los eventos y/o accidentes,
y/o enfermedades que puedan presentarse durante el cumplimiento del servicio.

X. CONFORMIDAD DEL SERVICIO

La conformidad del servicio sera otorgada por el responsable del area requirente.
XI. LUGAR Y PLAZO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO
A. LUGAR: El servicio se realizara en:
» CENTRO DE SALUD SAN ISIDRO

B. PLAZO: El plazo de prestacién del servicio es de ciento seis (106) dias calendarios,
computados a partir del dia siguiente de la suscripcion del contrato, el cual esta dividido
en 04 entregables descritos en el inciso b. del punto VIII.

XII. FORMA DE PAGO

El pago se realizara en una (02) armadas, después de la presentacion de cada entregable y de
otorgada la conformidad de servicio al informe de las actividades realizadas que se detallaron en
la descripcion del servicio.

El monto contratado incluye todos los impuestos de ley y cualquier otro concepto que incida en el
costo total del servicio.

La Entidad realizara el pago luego de recepcionado los entregables previa conformidad, siempre
y cuando el/la Contratista haya presentado toda la documentacion que justifica el pago. Para tal
efecto, el responsable de otorgar la conformidad de recepcién de servicio, debera hacerlo en un
plazo que no excedera de los siete (7) dias calendario de ser estos recibidos, a fin de que la
entidad cumpla con la obligacion de efectuar el pago dentro de los quince (15) dias calendario
siguientes, siempre que se verifiquen las demas condiciones establecidas en el contrato.
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Xiil. DOCUMENTOS PARA TRAMITAR EL PAGO

Para efectos del pago de las contraprestaciones ejecutadas por el/la contratista, se debe reunir
la siguiente documentacion:

a) El area usuaria debera presentar:

* Informe de conformidad del area usuaria.

b) El contratista debera presentar:

La documentacién que justifique el pago y acredite la recepcion y conformidad del
cumplimiento del servicio, adjuntando para tal efecto lo siguiente:

* Informe de Actividades (entregable) por triplicado y debidamente firmado por el/la
contratista

« Suspension de 4ta categoria, segun corresponda.

+» Cédigo de Cuenta Interbancaria (CCl).

+ Constancia de Registro Nacional de Proveedores vigente.

El/la contratista debera presentar toda la documentacion antes sefialada, caso contrario no sera
posible procesar el pago. La Entidad no reconocera para efectos de pago, ningiin documento
emitido por personas no autorizadas. En caso de presentarse observaciones; el Area de
Abastecimiento comunicara a él/la contratista, para que en un plazo no mayor a dos (02) dias
calendarios, subsane todas las observaciones expuestas, pasada dicha fecha, el computo para
pago correra, tomandose como fecha de inicio de gestiones de pago, el dia que se haya
subsanado la observacion.

XIV. CONFIDENCIALIDAD

El proveedor se compromete a proteger y mantener absoluta confidencialidad y reserva de toda
la informacion a la que acceda como consecuencia de la prestacion del servicio para el que se le
contrata, no pudiendo difundir, aplicar ni comunicar a terceros la informacién a la que haya tenido
acceso durante la ejecucion de este, no pudiendo copiar o utilizar esta informacién con fin distinto
a su objeto ni tampoco ceder a ofros, ni siquiera a efectos de conservacién. Esta obligacién se
mantendra incluso después de la conclusién del servicio.

XV. DEL CARACTER NO SUBORDINADO, TEMPORAL Y URGENTE DE LA
CONTRATACION DEL SERVICIO

De conformidad con lo previsto en el numeral 3.2 del articulo 3, de la Ley N° 31298 “Ley que

prohibe a las entidades publicas contrata personal mediante la modalidad de locacion de servicios

para actividades de naturaleza subordinada”, el area usuaria que requiere el servicio cumple con

sustentar el caracter no subordinado, temporal y urgente de acuerdo con el siguiente detalle:

A- CARACTER NO SUBORDINADO

El servicio por prestar no implica relacién de dependencia o subordinacién, ni cumplimiento
de un horario.

En caso se requiera que el servicio se brinde en las instalaciones de los establecimientos de
salud se proporcionara insumos, equipo y mobiliario (una computadora con los accesos a los
sistemas a utilizar, entre otros).

Las condiciones antes mencionadas no implican una vinculacién laboral con el proveedor, ya
que corresponden a condiciones minimas que deberan brindarse para la ejecucion del
servicio.

XVL. SUBCONTRATACION
El contratista no podra transferir parcial o totalmente la responsabilidad del cumplimiento del
contrato, teniendo responsabilidad plena sobre la ejecucién y cumplimiento del mismo.

XVIl. INCUMPLIMIENTO
El incumplimiento de las obligaciones y prohibiciones contenidas en los términos de referencia
constituye causal de resolucion automatica del contrato. La entidad por decision unilateral podra
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resolver el presente contrato, sin pago de indemnizaciéon por ningtin concepto al
proveedor, a simple solicitud de la entidad. Para ello, la entidad comunicara por escrito al domicilio
o correo electrénico del proveedor, sobre la resolucién del contrato.

GOBIERNO REGIONAL DE AREQUIPA y\ &

XVIlil. RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS

La conformidad del servicio por parte de la Red de Salud Arequipa Caylloma, no enerva su
derecho a reclamar posteriormente por defecto o vicios ocultos, conforme a lo dispuesto en el
Articulo 69° de la Ley General de Contrataciones Publicas.

El plazo maximo de responsabilidad del contratista es de un (01) afio a partir de la conformidad
otorgada por las areas usuarias.

XIX. PROPIEDAD INTELECTUAL

Lo documentos producto del servicio profesional, como Planes de Trabajo, Directivas,
Lineamientos, historias clinicas, registros, certificados de salud, fichas de sintomatologia,
examenes meédicos y otros, es de propiedad absoluta de la Red de Salud Arequipa Caylloma.

XX. ANTICORRUPCION

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 o a través de sus socios, accionistas, participacioncitas, integrantes de
los 6rganos de administracion, apoderados, representantes legales, funcionarios, asesores y
personas vinculadas.

Ademas, el contratista se compromete a i) comunicar a las autoridades competentes, de manera
directa y oportuna, cualquier acto o conducta ilicita o corrupta de la que tuviera conocimiento, y
ii) adoptar medidas técnicas, organizativas y/o de personal apropiadas para evitar los referidos
actos o practicas.

XXl. PENALIDADES
a) PENALIDAD POR MORA EN LA EJECUCION DE LA PRESTACION
Si el proveedor no cumple con las actividades encomendadas dentro del plazo estipulado, la
Entidad le aplicara una penalidad por cada dia de atraso hasta por un monto maximo
equivalente al 10% del monto del contrato. La penalidad se aplicara automaticamente y se
calculara de acuerdo con la siguiente formula:
Penalidad diaria = 0.10 x Monto

F x Plazo en dias

Para plazos menores o iguales a 60 dias F=0.40

Para plazos mayores a 60 dias F=0.25

La Entidad tiene derecho para exigir, ademas de la penalidad, el cumplimiento de la
obligacion.

La penalidad se aplicara al retraso en la emision del entregable, segun contrato.

XXll. REQUISITOS ?
XXII.1. Curriculum Vitae documentado que sustente el cumplimiento de perfil y experiencia del
profesional.

GOBIERNO REGIO!
GERENCIA REGION,
RED DE SALUD AREQ

M.C. Irvin Miguel Garcia Donayre
CMP- 78 RNA. A11494
RESPONSABLE DE LA OFICINA DE SEGUROS

RED DE SALUD AREQUIPA CAYLLOMA -

Direcci6n: Av. Independencia con Paucarpata, Edificio Héroes Anénimos, bloque E N° 600 interior N° 424
Teléfono: 054-200823 - 206777

Razén social: GRA Salud Red Periférica Arequipa

Web institucional: https:/redperifericaaqp.qob.pe




.

VI.

Vil.

e'“Q\,\CA DEg »
<«

4

INMOO1

5 GOBIERNO REGIONAL DE AREQUIPA ‘-\ &
“Afio de la recuperacién y consolidacién de la economia peruana” %\‘
TERMINOS DE REFERENCIA

CONTRATACION DE SERVICIO DE ENFERMERIA PARA LA MICRORED CHIVAY DEL AMBITO DE

LA RED DE SALUD AREQUIPA CAYLLOMA

AREA USUARIA QUE REQUIERE EL SERVICIO

Oficina de Presupuesto Planeamiento y Desarrollo Institucional (OPPDI),
Programa presupuestal: Desarrollo Infantil Temprano (DIT),

Estrategia Sanitaria de Inmunizaciones.

DENOMINACION DE LA CONTRATACION
Servicio de enfermeria para los Establecimientos de Salud del &mbito de la Unidad Ejecutora
1222 — Red de Salud Arequipa Caylloma.

FINALIDAD PUBLICA

Por necesidad de servicio, se requiere la contratacién de dos (02) locadores de servicios, a
través del SERVICIO DE ENFERMERIA, con la finalidad de fortalecer las acciones de
Vacunacion para el cierre de brechas y con ello garantizar el cumplimiento de los objetivos
y metas institucionales de la Red de Salud Arequipa Caylloma, ademads que actualmente nos
encontramos con riesgo elevado de aparicién de Sarampién y es primordial brindar una
atencién oportuna a los usuarios menores de 5 afios.

ANTECEDENTES

Queda establecido que el contrato al que se hace referencia es de naturaleza civil, por lo
tanto, el contratista no esta sujeto a relacién de dependencia frente a la entidad y en tal
sentido aquel tiene plena libertad en el ejercicio de sus servicios, procurando siempre actuar
con la diligencia debida y en beneficio de los intereses de la entidad.

BASE LEGAL

La presente contratacion se encuentra regulada por el Cédigo Civil vigente (Articulo 1764 al
1770 - Decreto Legislativo 295), no existiendo subordinacién, dependencia, ni vinculo
laboral con le locador contratado, el mismo que no desarrolla actividades de caracter
permanente, no generando derecho laboral alguno como consecuencia de la prestacién
auténoma de sus servicios.

OBIJETIVO DE LA CONTRATACION

Contratar 02 Servicios de Enfermeria, para realizar acciones de prevencién y promocién de
la salud integral en atencién a los objetivos y metas institucionales y demdas normativa
vinculada vigente.

ACTIVIDAD VINCULADA AL POI

La presente contratacion, se enmarca de acuerdo con el Plan Operativo Institucional Fisica
financiera 2025 de la Red de Salud Arequipa Caylloma, que detalla las actividades operativas
de las oficinas, programas, dreas, de acuerdo con lo siguiente:

CATEGORIA PRESUPUESTAL Desarrollo Infantil Temprano

META SIAF 100 NINOS CON VACUNA COMPLETA
ACTIVIDAD POI NINOS CON VACUNA COMPLETA
ACTIVIDAD / PROYECTO APLICACION DE VACUNAS COMPLETAS

FUENTE DE FINANCIAMIENTO | FONDO DE COMPENSACION REGIONAL - FONCOR
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ESPECIFICA DE GASTO 2.3.29.11 LOCACION DE SERVICIOS REALIZADOS POR
PERSONA NATURAL

MONTO TOTAL S/. 16,000.00

MONTO POR CADA SERVICIO | S/. 8,000.00

CANTIDAD DE SERVICIOS A
CONTRATAR

NUMERO DE PRODUCTOS A
ENTREGAR

04 servicio

02 productos

VIIl.  ALCANCE Y DESCRIPCION DEL SERVICIO

VI.1. CARACTERISTICAS DEL SERVICIO

ITEM DESCRIPCION | N° TIEMPO DE EJECUCION DEL SERVICIO
DEL SERVICIO | PRODUCTOS
ITEM 1: SERVICIO DE | 02 Sesenta (60) dias calendarios

70500030806 | ENFERMERIA | productos | contabilizados desde el dia siguiente
de la suscripcion del contrato

Detalle del Servicio:

ENTREGABLES CONTENIDO

Primer Entregable e 25 vacunaciones, priorizando nifios menores de 7 afios. En
caso no se logre esta meta, se podra vacunar a adultos con
esquemas pendientes.

e 50 actividades preventivas de enfermeria, enfocadas en la
salud infantil (control, tamizaje o consejeria y otros, segin
programacion que realice la microred).

Segundo Entregable e 25 vacunaciones como minimo, priorizando nifios menores
de 7 aflos. En caso no se logre esta meta, se podra vacunar a
adultos con esquemas pendientes.

e 50 actividades preventivas de enfermeria, enfocadas en la

salud infantil (control, tamizaje o consejeria y otros, segtin
programacion que realice la microred).

Contratar Servicios de ENFERMERIA, para actividades de atencién en prevencion y
promocién de la salud, en el ambito de la microred Chivay del ambito de la Red de Salud
Arequipa Caylloma, segun se detallan a continuacién .

a) Actividades

- Coordinar con la Red y microred el desarrollo del trabajo, realizando la recepcion,
revision y custodia de la Informacién al estar esta comprendida dentro de la ley de
proteccion de datos (Ley N° 29733).

- 25vacunaciones como minimo, priorizando nifios menores de 7 afios. En caso no se logre
esta meta, se podra vacunar a adultos con esquemas pendientes.

- 50 actividades preventivas de enfermeria, enfocadas en la salud infantil (control,
tamizaje o consejeria y otros, segtin programacién que realice la microred).

- Entrega de reportes, levantamiento de observaciones e informes segin sean requeridos
por la Institucién

- Otras actividades relacionadas al servicio prestado.

RED DE SALUD AREQUIPA CAYLLOMA -
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b) Entregables

El/la contratante del servicio, deberd presentar DOS (02) informes, en dos (02) juegos
originales, el cual debe contener:

El detalle de todas las actividades realizadas durante el mes, descritas en el inciso
a). del punto VI. Alcances y descripcidn del servicio.

Cuadro resumen de servicio (el que serd visado por la Jefatura de las microredes
asignadas).

La presentacion de los entregables se realizara de acuerdo con el siguiente detalle:

ENTREGABLE PLAZO
Primer entregable Treinta (30) dias calendarios de iniciado el servicio
Segundo entregable Sesenta (60) dias calendarios de iniciado el servicio

VI.2. RECURSOS A SER PROVISTOS POR EL CONTRATADO

El monto comprende el costo del servicio, todos los tributos, seguros, transporte e

inspecciones, de ser el caso, los costos laborales conforme a la legislacion vigente, asi como
cualquier otro concepto que pueda tener incidencia sobre la ejecucién del servicio materia
de la presente contratacion.

IX.  REQUISITOS DE CALIFICACION

PERFIL DEL PROVEEDOR
A) PERFIL
- Persona natural
Q.\'\O%E::ég)% - Titulo profesional de ENFERMERA
RB S 1?2)\\ - Habilitacién profesional vigente
33 £¢! - Resolucién Directoral de término de SERUMS
% ES¥ Sc Nota: el perfil se acreditard mediante copia simple de los documentos requeridos.
N8 s,

B) REQUISITOS / CAPACITACIONES

Cursos y/o diplomados en referencia a las actividades solicitadas:
o Diplomado y/o cursos en Inmunizaciones (Deseable)
o Cursos en Bioseguridad (Deseable)
o Cursos y/o diplomados en atencién Integral de la Nifia y/o Nifio. (Deseable)
o Cursos y/o diplomados en Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso
de Vida (Deseable) ;
Contar con Registro Unico de Contribuyentes (RUC) vigente.
Contar con Registro Nacional de Proveedores (RNP) vigente.
Constancia de no estar registrado en el RNSDD — Registro Nacional de Sanciones de
Destitucion y Despidos.
Declaracion Jurada de No tener impedimento para contratar con el estado,
conforme al articulo 30° de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas.

Nota: los requisitos / capacitaciones se acreditardn mediante copia simple de los
documentos requeridos.
Solo se considerara los cursos con una antigiiedad de cinco (05) afios.

C) EXPERIENCIA

Experiencia general: minima de un (01) afio en el sector publico y/o privado.

RED DE SALUD AREQUIPA CAYLLOMA -
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- Experiencia especifica: minima de de un (01) afio en el sector publico
incluye SERUMS.

Nota: La experiencia requerida se acreditard de la siguiente forma: (i) copia simple de
contratos o (ii) constancia de trabajo o (iii) constancia de prestacién de servicio.

Otras consideraciones:
- Tener seguro complementario de trabajo y riesgo (SCTR) en pensién y salud, en caso de
no contar con este seguro, se podrd sustituir por un seguro de salud publico o privado.
- La Red de Salud Arequipa Caylloma, no se hace responsable de los eventos y/o
accidentes, y/o enfermedades que puedan presentarse durante el cumplimiento del
servicio.

X. CONFORMIDAD DEL SERVICIO
La conformidad del servicio seré otorgada por el jefe de la Microred y responsable del drea
requirente.

i XIl.  LUGARY PLAZO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

A. LUGAR: El servicio se realizara en el dmbito de la Red de Salud Arequipa Caylloma -
Microred Chivay, segin necesidad del drea y previa coordinacion con el responsable del
area requirente y Microred, pudiendo ser modificada el lugar de la prestacién del
servicio en caso se necesite.

B. PLAZO: El plazo de prestacion del servicio es de SESENTA (60) dias calendarios,
computados a partir del dia siguiente de la suscripcién del contrato, el cual estd dividido
en 02 productos descritos en el inciso b. del punto VI.

Xill. FORMA DE PAGO
El pago se realizard en DOS (02) armadas iguales, después de la presentacién de cada
entregable y de otorgada la conformidad de servicio al informe de las actividades realizadas
que se detallaron en la descripcion del servicio.
El monto contratado incluye todos los impuestos de ley y cualquier otro concepto que incida

20100, S en el costo total del servicio.
//{ﬁ ‘{Lﬂﬁ’;‘@:ﬁ La Entidad realizard el pago luego de recepcionado los entregables previa conformidad,
3o B 3 siempre y cuando el/la Contratista haya presentado toda la documentacién que justifica el
\\_%:"“ E4N.1 = ! pago. Para tal efecto, el responsable de otorgar la conformidad de recepcién de servicio,
'\Qg-\,bm;ﬂ.\\\ debera hacerlo en un plazo que no excedera de los siete (7) dias talendario de ser estos

recibidos, a fin de que la entidad cumpla con la obligacién de efectuar el pago dentro de los
quince (15) dias calendario siguientes, siempre que se verifiquen las demds condiciones
establecidas en el contrato.

XIll. DOCUMENTOS PARA TRAMITAR EL PAGO
Para efectos del pago de las contraprestaciones ejecutadas por el/la contratista, se debe
reunir la siguiente documentacién:

a) El area usuaria deberd presentar:
¢ Informe de conformidad del drea usuaria.
b) El contratista deberd presentar:
La documentacién que justifique el pago y acredite la recepcién y conformidad del

RED DE SALUD AREQUIPA CAYLLOMA -
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cumplimiento del servicio, adjuntando para tal efecto lo siguiente:
* Informe de Actividades (entregable) por triplicado y debidamente firmado por el/la
contratista
* Suspension de 4ta categoria, segun corresponda.
e Codigo de Cuenta Interbancaria (CCl).
* Constancia de Registro Nacional de Proveedores vigente.

El/la contratista debera presentar toda la documentacién antes sefialada, caso contrario no
sera posible procesar el pago. La Entidad no reconoceréd para efectos de pago, ningin
documento emitido por personas no autorizadas. En caso de presentarse observaciones a la
facturacion; el Subproceso de Adquisiciones comunicaré a él/la contratista, para que en un
plazo no mayor a dos (02) dias calendarios, subsane todas las observaciones expuestas,
pasada dicha fecha, el computo para pago correrd, tomandose como fecha de inicio de
gestiones de pago, el dia que se haya subsanado la observacidn.

< XIv. CONFIDENCIALIDAD
El proveedor se compromete a proteger y mantener absoluta confidencialidad y reserva de
toda la informacién a la que acceda como consecuencia de la prestacién del servicio para el
que se le contrata, no pudiendo difundir, aplicar ni comunicar a terceros la informacién a la
que haya tenido acceso durante la ejecucién del mismo, no pudiendo copiar o utilizar esta
informacién con fin distinto a su objeto ni tampoco ceder a otros, ni siquiera a efectos de
conservacion. Esta obligacién se mantendra incluso después de la conclusién del servicio.

XV.  DEL CARACTER NO SUBORDINADO, TEMPORAL Y URGENTE DE LA CONTRATACION DEL
SERVICIO

De conformidad con lo previsto en el numeral 3.2 del articulo 3, de la Ley N° 31298 “Ley que
prohibe a las entidades publicas contrata personal mediante la modalidad de locacién de
servicios para actividades de naturaleza subordinada”, el drea usuaria que requiere el
servicio cumple con sustentar el cardcter no subordinado, temporal y urgente de acuerdo
con el siguiente detalle:

A. CARACTER NO SUBORDINADO

= El servicio a prestar no implica relacién de dependencia o subordinacién, ni
cumplimiento de un horario.
En caso se requiera que el servicio se brinde en las instalaciones de los establecimientos
de salud se proporcionara insumos, equipo y mobiliario (una computadora con los
accesos a los sistemas a utilizar, entre otros).
Las condiciones antes mencionadas no implican una vinculacién laboral con el
proveedor, ya que corresponden a condiciones minimas que deberdn brindarse para la
ejecucion del servicio.

XVI. SUBCONTRATACION
El contratista no podra transferir parcial o totalmente la responsabilidad del cumplimiento
del contrato, teniendo responsabilidad plena sobre la ejecucién y cumplimiento del mismo.

XVIl.  INCUMPLIMIENTO
El incumplimiento de las obligaciones y prohibiciones contenidas en los términos de
referencia constituye causal de resolucién automatica del contrato. La entidad por decisién
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unilateral podra resolver el presente contrato, sin pago de indemnizacién por
ningun concepto al proveedor, a simple solicitud de la entidad. Para ello, la entidad
comunicara por escrito al domicilio o correo electrénico del proveedor, sobre la resolucién
del contrato.

XVIIl.  RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS
La conformidad del servicio por parte de la Red de Salud Arequipa Caylloma, no enerva su
derecho a reclamar posteriormente por defecto o vicios ocultos, conforme a lo dispuesto en
el Articulo 69° de la Ley general de Contrataciones Publicas.
El plazo maximo de responsabilidad del contratista es de un (01) afio a partir de la
conformidad otorgada por las dreas usuarias.

XIX. PROPIEDAD INTELECTUAL
Lo documentos producto del servicio profesional, como Planes de Trabajo, Directivas,
Lineamientos, historias clinicas, registros, certificados de salud, fichas de sintomatologia,
examenes médicos y otros, es de propiedad absoluta de la Red de Salud Arequipa Caylloma.

XX.  ANTICORRUPCION

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
corrupcidn, directa o indirectamente o a través de sus socios, accionistas, participacionistas,
integrantes de los o¢rganos de administracion, apoderados, representantes legales,
funcionarios, asesores y personas vinculadas.

Ademds, el contratista se compromete a i) comunicar a las autoridades competentes, de
manera directa y oportuna, cualquier acto o conducta ilicita o corrupta de la que tuviera
conocimiento, y ii) adoptar medidas técnicas, organizativas y/o de personal apropiadas para
evitar los referidos actos o practicas.

XXI. PENALIDADES
a) PENALIDAD POR MORA EN LA EJECUCION DE LA PRESTACION
Si el proveedor no cumple con las actividades encomendadas dentro del plazo
estipulado, la Entidad le aplicard una penalidad por cada dia de atraso hasta por un
monto maximo equivalente al 10% del monto del contrato. La penalidad se aplicara

4\'£; " = automaticamente y se calculara de acuerdo con la siguiente férmula:
CyNREQUL,

Penalidad diaria = 0.10 x Monto
F x Plazo en dias

Para plazos menores o iguales a 60 dias F=0.40

Para plazos mayores a 60 dias F=0.25

La Entidad tiene derecho para exigir, ademds de la penalidad, el cumplimiento de la
obligacién.

La penalidad se aplicara al retraso en la emision del entregable, segiin contrato.

XXill.  REQUISITOS
Xl1.1. Curriculum Vitae documentado que sustente el cumplimiento de perfil y experiencia
del profesional.
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TERMINOS DE REFERENCIA

CONTRATACION DE SERVICIO DE ENFERMERIA PARA LA MICRORED CAYLLOMA DEL AMBITO
DE LA RED DE SALUD AREQUIPA CAYLLOMA

AREA USUARIA QUE REQUIERE EL SERVICIO

Oficina de Presupuesto Planeamiento y Desarrollo Institucional (OPPDI),
Programa presupuestal: Desarrollo Infantil Temprano (DIT),

Estrategia Sanitaria de Inmunizaciones.

DENOMINACION DE LA CONTRATACION
Servicio de enfermeria para los Establecimientos de Salud del 4mbito de la Unidad Ejecutora
1222 — Red de Salud Arequipa Caylloma.

FINALIDAD PUBLICA

Por necesidad de servicio, se requiere la contratacién de un (01) locador de servicios, a
través del SERVICIO DE ENFERMERIA, con la finalidad de fortalecer las acciones de
Vacunacién para el cierre de brechas y con ello garantizar el cumplimiento de los objetivos
y metas institucionales de la Red de Salud Arequipa Caylloma, ademas que actualmente nos
encontramos con riesgo elevado de aparicién de Sarampién y es primordial brindar una
atencion oportuna a los usuarios menores de 5 afios.

ANTECEDENTES

Queda establecido que el contrato al que se hace referencia es de naturaleza civil, por lo
tanto, el contratista no estd sujeto a relaciéon de dependencia frente a la entidad y en tal
sentido aquel tiene plena libertad en el ejercicio de sus servicios, procurando siempre actuar
con la diligencia debida y en beneficio de los intereses de la entidad.

BASE LEGAL

La presente contratacion se encuentra regulada por el Cédigo Civil vigente (Articulo 1764 al
1770 — Decreto Legislativo 295), no existiendo subordinacién, dependencia, ni vinculo
laboral con le locador contratado, el mismo que no desarrolla actividades de carécter
permanente, no generando derecho laboral alguno como consecuencia de la prestacién
auténoma de sus servicios.

OBJETIVO DE LA CONTRATACION

Contratar 01 Servicio de Enfermeria, para realizar acciones de prevencién y promocién de
la salud integral en atencion a los objetivos y metas institucionales y demdas normativa
vinculada vigente.

ACTIVIDAD VINCULADA AL POI

La presente contratacion, se enmarca de acuerdo con el Plan Operativo Institucional Fisica
financiera 2025 de la Red de Salud Arequipa Caylloma, que detalla las actividades operativas
de las oficinas, programas, dreas, de acuerdo con lo siguiente:

CATEGORIA PRESUPUESTAL Desarrollo Infantil Temprano

META SIAF 100 NINOS CON VACUNA COMPLETA
ACTIVIDAD POI NINOS CON VACUNA COMPLETA
ACTIVIDAD / PROYECTO APLICACION DE VACUNAS COMPLETAS

FUENTE DE FINANCIAMIENTO | FONDO DE COMPENSACION REGIONAL - FONCOR
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ESPECIFICA DE GASTO 2.3.29.11LOCACION DE SERVICIOS REALIZADOS POR
PERSONA NATURAL
MONTO TOTAL S/.9,280.00

MONTO POR CADA SERVICIO | S/.9,280.00
CANTIDAD DE SERVICIOS A

CONTRATAR 01 servicio
NUMERO DE PRODUCTOS A e
ENTREGAR productos

VIIl.  ALCANCE Y DESCRIPCION DEL SERVICIO
VI.1. CARACTERISTICAS DEL SERVICIO

ITEM DESCRIPCION | N° TIEMPO DE EJECUCION DEL SERVICIO
DEL SERVICIO | PRODUCTOS
ITEM 1: SERVICIO DE | 02 Sesenta (60) dias calendarios

70500030806 | ENFERMERIA | productos | contabilizados desde el dia siguiente
de la suscripcién del contrato

Detalle del Servicio:

ENTREGABLES CONTENIDO

Primer Entregable e 25 vacunaciones, priorizando nifios menores de 7 afos. En
caso no se logre esta meta, se podra vacunar a adultos con
esquemas pendientes.

e 50 actividades preventivas de enfermeria, enfocadas en la
salud infantil (control, tamizaje o consejeria y otros, segln
programacion que realice la microred).

Segundo Entregable e 25 vacunaciones como minimo, priorizando nifios menores
de 7 afios. En caso no se logre esta meta, se podra vacunar a
adultos con esquemas pendientes.

e 50 actividades preventivas de enfermeria, enfocadas en la

salud infantil (control, tamizaje o consejeria y otros, segtn
programacion que realice la microred).

Contratar un (01) Servicio de ENFERMERIA, para actividades de atencién en prevencién y
\ ; % promocién de la salud, en el &mbito de la microred Caylloma del ambito de la Red de Salud
3 Arequipa Caylloma, segin se detallan a continuacién :

a) Actividades

- Coordinar con la Red y microred el desarrollo del trabajo, realizando la recepcién,
revision y custodia de la Informacion al estar estd comprendida dentro de la ley de
proteccién de datos (Ley N° 29733).

- 25vacunaciones como minimo, priorizando nifios menores de 7 afios. En caso no se logre
esta meta, se podra vacunar a adultos con esquemas pendientes.

- 50 actividades preventivas de enfermeria, enfocadas en la salud infantil (control,
tamizaje o consejeria y otros, segtin programacién que realice la microred).

- Entrega de reportes, levantamiento de observaciones e informes segtin sean requeridos
por la Institucién

- Otras actividades relacionadas al servicio prestado.
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b) Entregables
El/la contratante del servicio, deberd presentar DOS (02) informes, en dos (02) juegos
originales, el cual debe contener:
- El detalle de todas las actividades realizadas durante el mes, descritas en el inciso
a). del punto VI. Alcances y descripcién del servicio.

- Cuadro resumen de servicio (el que sera visado por la Jefatura de las microredes
asignadas).

La presentacion de los entregables se realizard de acuerdo con el siguiente detalle:

ENTREGABLE PLAZO
Primer entregable Treinta (30) dias calendarios de iniciado el servicio
Segundo entregable Sesenta (60) dias calendarios de iniciado el servicio

VI.2. RECURSOS A SER PROVISTOS POR EL CONTRATADO
El monto comprende el costo del servicio, todos los tributos, seguros, transporte e
inspecciones, de ser el caso, los costos laborales conforme a la legislacién vigente, asi como
cualquier otro concepto que pueda tener incidencia sobre la ejecucién del servicio materia
de la presente contratacién.

IX.  REQUISITOS DE CALIFICACION

PERFIL DEL PROVEEDOR
A) PERFIL
=3 - Persona natural
@;‘}/\ - Titulo profesional de ENFERMERA

/f* i, A"‘;:vf\ - Habilitacién profesional vigente

3 3 WY 55 - Resolucién Directoral de término de SERUMS

\i E.S. ). i‘ Nota: el perfil se acreditard mediante copia simple de los documentos requeridos.

N Rt KA

TS e

B) REQUISITOS / CAPACITACIONES
Cursos y/o diplomados en referencia a las actividades solicitadas:
o Diplomado y/o cursos en Inmunizaciones (Deseable)
o Cursos en Bioseguridad (Deseable)
o Cursos y/o diplomados en atencidn Integral de la Nifia y/o Nifio. (Deseable)
o Cursos y/o diplomados en Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso
de Vida (Deseable) )
- Contar con Registro Unico de Contribuyentes (RUC) vigente.
- Contar con Registro Nacional de Proveedores (RNP) vigente.
- Constancia de no estar registrado en el RNSDD - Registro Nacional de Sanciones de
Destitucion y Despidos.
- Declaracién Jurada de No tener impedimento para contratar con el estado,
conforme al articulo 30° de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas.
Nota: los requisitos / capacitaciones se acreditaran mediante copia simple de los
documentos requeridos.
Solo se considerara los cursos con una antigiedad de cinco (05) afios.

C) EXPERIENCIA
- Experiencia general: minima de un (01) afio en el sector publico y/o privado.
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- Experiencia especifica: minima de de un (01) afio en el sector publico incluye
SERUMS.

Nota: La experiencia requerida se acreditara de la siguiente forma: (i) copia simple de
contratos o (ii) constancia de trabajo o (iii) constancia de prestacién de servicio.

Otras consideraciones:

- Tener seguro complementario de trabajo y riesgo (SCTR) en pensidn y salud, en caso de
no contar con este seguro, se podra sustituir por un seguro de salud publico o privado.

- La Red de Salud Arequipa Caylloma, no se hace responsable de los eventos y/o
accidentes, y/o enfermedades que puedan presentarse durante el cumplimiento del
servicio.

CONFORMIDAD DEL SERVICIO
La conformidad del servicio sera otorgada por el jefe de la Microred y responsable del drea
requirente.

LUGAR Y PLAZO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

A. LUGAR: El servicio se realizara en el ambito de la Red de Salud Arequipa Caylloma -
Microred Caylloma, seglin necesidad del drea y previa coordinacién con el responsable
del drea requirente y Microred, pudiendo ser modificada el lugar de la prestacion del
servicio en caso se necesite.

B. PLAZO: El plazo de prestacion del servicio es de SESENTA (60) dias calendarios,
computados a partir del dia siguiente de la suscripcién del contrato, el cual estd dividido
en 02 productos descritos en el inciso b. del punto VI.

FORMA DE PAGO

El pago se realizard en DOS (02) armadas iguales, después de la presentacién de cada
entregable y de otorgada la conformidad de servicio al informe de las actividades realizadas
que se detallaron en la descripcion del servicio.

El monto contratado incluye todos los impuestos de ley y cualquier otro concepto que incida
en el costo total del servicio.

La Entidad realizarad el pago luego de recepcionado los entregables previa conformidad,
siempre y cuando el/la Contratista haya presentado toda la documentacién que justifica el
pago. Para tal efecto, el responsable de otorgar la conformidad de recepcién de servicio,
debera hacerlo en un plazo que no excedera de los siete (7) dias calendario de ser estos
recibidos, a fin de que la entidad cumpla con la obligacidn de efectuar el pago dentro de los
quince (15) dias calendario siguientes, siempre que se verifiquen las demds condiciones
establecidas en el contrato.

DOCUMENTOS PARA TRAMITAR EL PAGO
Para efectos del pago de las contraprestaciones ejecutadas por el/la contratista, se debe
reunir la siguiente documentacion:

a) El drea usuaria debera presentar:
e Informe de conformidad del drea usuaria.
b) El contratista debera presentar:
La documentacién que justifique el pago y acredite la recepcién y conformidad del
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cumplimiento del servicio, adjuntando para tal efecto lo siguiente:
* Informe de Actividades (entregable) por triplicado y debidamente firmado por el/la
contratista
* Suspension de 4ta categoria, segun corresponda.
e Cédigo de Cuenta Interbancaria (CCl).
 Constancia de Registro Nacional de Proveedores vigente.

El/la contratista deberd presentar toda la documentacién antes sefialada, caso contrario no
sera posible procesar el pago. La Entidad no reconocerd para efectos de pago, ningun
documento emitido por personas no autorizadas. En caso de presentarse observaciones a la
facturacion; el Subproceso de Adquisiciones comunicara a él/la contratista, para que en un
plazo no mayor a dos (02) dias calendarios, subsane todas las observaciones expuestas,
pasada dicha fecha, el cbmputo para pago correrd, tomandose como fecha de inicio de
gestiones de pago, el dia que se haya subsanado la observacion.

—~ XIvV. CONFIDENCIALIDAD
El proveedor se compromete a proteger y mantener absoluta confidencialidad y reserva de
toda la informacién a la que acceda como consecuencia de la prestacién del servicio para el
que se le contrata, no pudiendo difundir, aplicar ni comunicar a terceros la informacién a la
que haya tenido acceso durante la ejecucidn del mismo, no pudiendo copiar o utilizar esta
informacién con fin distinto a su objeto ni tampoco ceder a otros, ni siquiera a efectos de
conservacion. Esta obligacion se mantendrd incluso después de la conclusién del servicio.

XV. DEL CARACTER NO SUBORDINADO, TEMPORAL Y URGENTE DE LA CONTRATACION DEL
SERVICIO

De conformidad con lo previsto en el numeral 3.2 del articulo 3, de la Ley N° 31298 “Ley que
prohibe a las entidades publicas contrata personal mediante la modalidad de locacién de
servicios para actividades de naturaleza subordinada”, el drea usuaria que requiere el
servicio cumple con sustentar el cardcter no subordinado, temporal y urgente de acuerdo
con el siguiente detalle:

A. CARACTER NO SUBORDINADO
El servicio a prestar no implica relacion de dependencia o subordinacién, ni
cumplimiento de un horario.
En caso se requiera que el servicio se brinde en las instalaciones de los establecimientos
de salud se proporcionara insumos, equipo y mobiliario (una computadora con los
accesos a los sistemas a utilizar, entre otros).
Las condiciones antes mencionadas no implican una vinculaciéon laboral con el
proveedor, ya que corresponden a condiciones minimas que deberan brindarse para la
ejecucion del servicio.

XVL. SUBCONTRATACION
El contratista no podra transferir parcial o totalmente la responsabilidad del cumplimiento
del contrato, teniendo responsabilidad plena sobre la ejecucién y cumplimiento del mismo.

XVII. INCUMPLIMIENTO
El incumplimiento de las obligaciones y prohibiciones contenidas en los términos de
referencia constituye causal de resolucién automética del contrato. La entidad por decisién
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TERMINOS DE REFERENCIA

CONTRATACION DE SERVICIO DE ENFERMERIA PARA EL P.S. ALTO ALIANZA — MR HUNTER
DEL AMBITO DE LA RED DE SALUD AREQUIPA CAYLLOMA

I.  AREA USUARIA QUE REQUIERE EL SERVICIO
Oficina de Presupuesto Planeamiento y Desarrollo Institucional (OPPDI),
Programa presupuestal: Desarrollo Infantil Temprano (DIT),
Estrategia Sanitaria de Inmunizaciones.

Il. DENOMINACION DE LA CONTRATACION
Servicio de enfermeria para los Establecimientos de Salud del &mbito de la Unidad Ejecutora
1222 - Red de Salud Arequipa Caylloma.

ll.  FINALIDAD PUBLICA
Por necesidad de servicio, se requiere la contratacién de un (01) locador de servicios, a
“ través del SERVICIO DE ENFERMERIA, con la finalidad de fortalecer las acciones de
Vacunacién para el cierre de brechas y con ello garantizar el cumplimiento de los objetivos
y metas institucionales de la Red de Salud Arequipa Caylloma, ademas que actualmente nos
encontramos con riesgo elevado de aparicién de Sarampién y es primordial brindar una
atencion oportuna a los usuarios menores de 5 afios.

Iv. ANTECEDENTES

Queda establecido que el contrato al que se hace referencia es de naturaleza civil, por lo
tanto, el contratista no esta sujeto a relacién de dependencia frente a la entidad y en tal
sentido aquel tiene plena libertad en el ejercicio de sus servicios, procurando siempre actuar
con la diligencia debida y en beneficio de los intereses de la entidad.

BASE LEGAL

La presente contratacién se encuentra regulada por el Cédigo Civil vigente (Articulo 1764 al
1770 — Decreto Legislativo 295), no existiendo subordinacién, dependencia, ni vinculo
laboral con le locador contratado, el mismo que no desarrolla actividades de caracter
permanente, no generando derecho laboral alguno como consecuencia de la prestacién
auténoma de sus servicios.

VI.  OBIJETIVO DE LA CONTRATACION
Contratar 01 Servicio de Enfermeria, para realizar acciones de prevencién y promocién de
la salud integral en atencién a los objetivos y metas institucionales y demds normativa
vinculada vigente.

VIL. ACTIVIDAD VINCULADA AL POI
La presente contratacion, se enmarca de acuerdo con el Plan Operativo Institucional Fisica
financiera 2025 de la Red de Salud Arequipa Caylloma, que detalla las actividades operativas
de las oficinas, programas, dreas, de acuerdo con lo siguiente:

CATEGORIA PRESUPUESTAL Desarrollo Infantil Temprano

META SIAF 100 NINOS CON VACUNA COMPLETA

ACTIVIDAD POI NINOS CON VACUNA COMPLETA

ACTIVIDAD / PROYECTO APLICACION DE VACUNAS COMPLETAS

FUENTE DE FINANCIAMIENTO FONDO DE COMPENSACION REGIONAL - FONCOR
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ESPECIFICA DE GASTO 2.3.2 9. 11 LOCACION DE SERVICIOS REALIZADOS POR
PERSONA NATURAL
MONTO TOTAL S/. 8,000.00

MONTO POR CADA SERVICIO S/. 8,000.00
CANTIDAD DE SERVICIOS A

CONTRATAR 01 servicio
NUMERO DE PRODUCTOS A T
ENTREGAR prosucs

VIIl.  ALCANCE Y DESCRIPCION DEL SERVICIO
VI.1. CARACTERISTICAS DEL SERVICIO

ITEM DESCRIPCION  DEL | N° PRODUCTOS | TIEMPO DE EJECUCION DEL
SERVICIO SERVICIO
ITEM 1: SERVICIO DE | 02 productos Sesenta (60) dias calendarios
70500030806 ENFERMERIA contabilizados desde el dia
3 siguiente de la suscripcion del
contrato

Detalle del Servicio:
ENTREGABLES CONTENIDO

Primer Entregable 400 personas inmunizadas (200 nifios; como minimo,
comprendidos en el rango de 2 meses de edad a 7 afos
cumplidos, el resto pueden ser personas mayores de 7 afios de
edad, con vacunas del Esquema regular de vacunacién y
esquema de vacunacion contra la COVID-19 segun corresponda)
Debe adjuntarse el informe que contenga reporte de vacunados.
Segundo Entregable 400 personas inmunizadas (200 nifios; como minimo,
comprendidos en el rango de 2 meses de edad a 7 afios
cumplidos, el resto pueden ser personas mayores de 7 afios de
edad, con vacunas del Esquema regular de vacunacién y
esquema de vacunacion contra la COVID-19 segun corresponda)
Debe adjuntarse el informe que contenga reporte de vacunados.

Contratar un (01) Servicio de ENFERMERIA, para actividades de atencién en prevencién y
promocion de la salud, en el ambito del P.S. Alto Alianza- MR Hunter, del 4mbito de la Red
de Salud Arequipa Caylloma, segun se detallan a continuacién

a) Actividades

- Realizar las coordinaciones necesarias con la Estrategia Sanitaria de Inmunizaciones
de la Red de Salud Arequipa Caylloma y microred.

- Coordinar con la Red y microred el desarrollo del trabajo, realizando la recepcién,
revisién y custodia de la Informacién al estar estd comprendida dentro de la ley de
proteccidn de datos (Ley N° 29733).

- Realizar la inmunizacién 400 personas (200 nifios; como minimo, comprendidos en el
rango de 2 meses de edad a 7 afios cumplidos, el resto pueden ser personas mayores de
7 afios de edad, con vacunas del Esquema regular de vacunacién y esquema de
vacunacién contra la COVID-19 segtin corresponda).

- Enel trabajo de gabinete completar totalmente la informacién en los formatos que
se soliciten por la Red de Salud o microredes, debiendo generar el informe respectivo
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de las actividades realizadas.
- Entregar reportes a los diferentes niveles, segun sean requeridos.
- Otras actividades relacionadas al servicio prestado.

b) Entregables
El/la contratante del servicio, deberé presentar DOS (02) informes, en dos (02) juegos
originales, el cual debe contener:
- El detalle de todas las actividades realizadas durante el mes, descritas en el inciso
a). del punto VI. Alcances y descripcion del servicio.
- Cuadro resumen de servicio (el que seré visado por la Jefatura de las microredes
asignadas.

La presentacion de los entregables se realizard de acuerdo con el siguiente detalle:

ENTREGABLE PLAZO
Primer entregable Treinta (30) dias calendarios de iniciado el servicio
% Segundo entregable Sesenta (60) dias calendarios de iniciado el servicio

VI.2. RECURSOS A SER PROVISTOS POR EL CONTRATADO
El monto comprende el costo del servicio, todos los tributos, seguros, transporte e
inspecciones, de ser el caso, los costos laborales conforme a la legislacién vigente, asi como
cualquier otro concepto que pueda tener incidencia sobre la ejecucién del servicio materia
de la presente contratacion.

IX.  REQUISITOS DE CALIFICACION

PERFIL DEL PROVEEDOR
A) PERFIL
- Persona natural
- Titulo profesional de ENFERMERA
Habilitacién profesional vigente
Resolucién Directoral de término de SERUMS
Nota: el perfil se acreditard mediante copia simple de los documentos requeridos.

B) REQUISITOS / CAPACITACIONES
- Cursos y/o diplomados en referencia a las actividades solicitadas:
Diplomado y/o cursos en Inmunizaciones (Deseable)
o Cursos en Bioseguridad (Deseable)
o Cursos y/o diplomados en atencién Integral de la Nifia y/o Nifio. (Deseable)
o Cursos y/o diplomados en Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso
de Vida (Deseable)
- Contar con Registro Unico de Contribuyentes (RUC) vigente.
-  Contar con Registro Nacional de Proveedores (RNP) vigente.
- Constancia de no estar registrado en el RNSDD — Registro Nacional de Sanciones de
Destitucion y Despidos.
- Declaracién Jurada de No tener impedimento para contratar con el estado,
conforme al articulo 30° de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas.
Nota: los requisitos / capacitaciones se acreditardn mediante copia simple de los
documentos requeridos.

o
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Solo se considerara los cursos con una antigiiedad de cinco (05) afios.

C) EXPERIENCIA
- Experiencia general: minima de un (01) afio en el sector publico y/o privado.
- Experiencia especifica: minima de un (01) afio en el sector publico incluye SERUMS.

Nota: La experiencia requerida se acreditard de la siguiente forma: (i) copia simple de
contratos o (ii) constancia de trabajo o (iii) constancia de prestacién de servicio.

Otras consideraciones:

- Tener seguro complementario de trabajo y riesgo (SCTR) en pensién y salud, en caso de
no contar con este seguro, se podra sustituir por un seguro de salud publico o privado.

- La Red de Salud Arequipa Caylloma, no se hace responsable de los eventos y/o
accidentes, y/o enfermedades que puedan presentarse durante el cumplimiento del
servicio.

X. CONFORMIDAD DEL SERVICIO
La conformidad del servicio serd otorgada por el jefe de la Microred y responsable del drea
requirente.

XIl.  LUGARY PLAZO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

A. LUGAR: El servicio se realizard en el dmbito de la Red de Salud Arequipa Caylloma —
Puesto de Salud Alto Alianza - Microred Hunter, segln necesidad del 4rea y previa
coordinacién con el responsable del area requirente y Microred, pudiendo ser
modificada el lugar de la prestacién del servicio en caso se necesite.

B. PLAZO: El plazo de prestacion del servicio es de SESENTA (60) dias calendarios,
computados a partir del dia siguiente de la suscripcién del contrato, el cual estd dividido
en 02 productos descritos en el inciso b. del punto VI.

Xil. FORMA DE PAGO

El pago se realizard en DOS (02) armadas iguales, después de la presentacién de cada
entregable y de otorgada la conformidad de servicio al informe de las actividades realizadas
que se detallaron en la descripcién del servicio.

El monto contratado incluye todos los impuestos de ley y cualquier otro concepto que incida
en el costo total del servicio.

La Entidad realizard el pago luego de recepcionado los entregables previa conformidad,
siempre y cuando el/la Contratista haya presentado toda la documentacién que justifica el
pago. Para tal efecto, el responsable de otorgar la conformidad de recepcién de servicio,
deberd hacerlo en un plazo que no excederd de los siete (7) dias calendario de ser estos
recibidos, a fin de que la entidad cumpla con la obligacién de efectuar el pago dentro de los
quince (15) dias calendario siguientes, siempre que se verifiquen las demds condiciones
establecidas en el contrato.

Xill. DOCUMENTOS PARA TRAMITAR EL PAGO
Para efectos del pago de las contraprestaciones ejecutadas por el/la contratista, se debe

reunir la siguiente documentacion:

a) El drea usuaria deberd presentar:
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¢ Informe de conformidad del drea usuaria.
b) El contratista deberé presentar:
La documentacién que justifique el pago y acredite la recepcién y conformidad del
cumplimiento del servicio, adjuntando para tal efecto lo siguiente:
* Informe de Actividades (entregable) por triplicado y debidamente firmado por el/la
contratista
* Suspension de 4ta categoria, segun corresponda.
e Cédigo de Cuenta Interbancaria (CCl).
* Constancia de Registro Nacional de Proveedores vigente.

El/la contratista debera presentar toda la documentacién antes sefialada, caso contrario no
serd posible procesar el pago. La Entidad no reconocerd para efectos de pago, ningin
documento emitido por personas no autorizadas. En caso de presentarse observaciones a la
facturacién; el Subproceso de Adquisiciones comunicard a él/la contratista, para que en un
plazo no mayor a dos (02) dias calendarios, subsane todas las observaciones expuestas,

- pasada dicha fecha, el cémputo para pago correrd, tomandose como fecha de inicio de
gestiones de pago, el dia que se haya subsanado la observacién.

XIV. CONFIDENCIALIDAD
El proveedor se compromete a proteger y mantener absoluta confidencialidad y reserva de
toda la informacién a la que acceda como consecuencia de la prestacién del servicio para el
que se le contrata, no pudiendo difundir, aplicar ni comunicar a terceros la informacién a la
que haya tenido acceso durante la ejecucién del mismo, no pudiendo copiar o utilizar esta
informacién con fin distinto a su objeto ni tampoco ceder a otros, ni siquiera a efectos de
conservacion. Esta obligacién se mantendra incluso después de la conclusién del servicio.

__ __ XV. DEL CARACTER NO SUBORDINADO, TEMPORAL Y URGENTE DE LA CONTRATACION DEL
TN SERVICIO

WREQUp, .
# 6, De conformidad con lo previsto en el numeral 3.2 del articulo 3, de la Ley N° 31298 “Ley que

2 prohibe a las entidades publicas contrata personal mediante la modalidad de locacién de
G -é;f servicios para actividades de naturaleza subordinada”, el drea usuaria que requiere el
U RECION servicio cumple con sustentar el cardcter no subordinado, temporal y urgente de acuerdo

con el siguiente detalle:

A. CARACTER NO SUBORDINADO
El servicio a prestar no implica relacién de dependencia o subordinacién, ni
cumplimiento de un horario.
En caso se requiera que el servicio se brinde en las instalaciones de los establecimientos
de salud se proporcionard insumos, equipo y mobiliario (una computadora con los
accesos a los sistemas a utilizar, entre otros).
Las condiciones antes mencionadas no implican una vinculacién laboral con el
proveedor, ya que corresponden a condiciones minimas que deberan brindarse para la
ejecucion del servicio.

XVI. SUBCONTRATACION
El contratista no podra transferir parcial o totalmente la responsabilidad del cumplimiento
del contrato, teniendo responsabilidad plena sobre la ejecucién y cumplimiento del mismo.
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XVII. INCUMPLIMIENTO
El incumplimiento de las obligaciones y prohibiciones contenidas en los términos de
referencia constituye causal de resolucién automatica del contrato. La entidad por decisién
unilateral podré resolver el presente contrato, sin pago de indemnizacién por ningtn
concepto al proveedor, a simple solicitud de la entidad. Para ello, la entidad comunicara por
escrito al domicilio o correo electrénico del proveedor, sobre la resolucién del contrato.

XVIIl.  RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS
La conformidad del servicio por parte de la Red de Salud Arequipa Caylloma, no enerva su
derecho a reclamar posteriormente por defecto o vicios ocultos, conforme a lo dispuesto en
el Articulo 69° de la Ley general de Contrataciones Publicas.
El plazo maximo de responsabilidad del contratista es de un (01) afio a partir de la
conformidad otorgada por las dreas usuarias.

XiIX. PROPIEDAD INTELECTUAL
Lo documentos producto del servicio profesional, como Planes de Trabajo, Directivas,
Lineamientos, historias clinicas, registros, certificados de salud, fichas de sintomatologia,
exdmenes médicos y otros, es de propiedad absoluta de la Red de Salud Arequipa Caylloma.

XX.  ANTICORRUPCION

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 o a través de sus socios, accionistas, participacionistas,
integrantes de los drganos de administracién, apoderados, representantes legales,
funcionarios, asesores y personas vinculadas.

Ademés, el contratista se compromete a i) comunicar a las autoridades competentes, de
manera directa y oportuna, cualquier acto o conducta ilicita o corrupta de la que tuviera
conocimiento, y ii) adoptar medidas técnicas, organizativas y/o de personal apropiadas para
evitar los referidos actos o practicas.

XXI. PENALIDADES
a) PENALIDAD POR MORA EN LA EJECUCION DE LA PRESTACION
Si el proveedor no cumple con las actividades encomendadas dentro del plazo
estipulado, la Entidad le aplicard una penalidad por cada dia de atraso hasta por un
monto mdaximo equivalente al 10% del monto del contrato. La penalidad se aplicara

N : 2 R
:’;;'Zf \ automaticamente y se calculara de acuerdo con la siguiente férmula:
' N\
34 Penalidad diaria = 0.10 x Monto
NL & F x Plazo en dias
G (ﬁ‘\i’

Para plazos menores o iguales a 60 dias F=0.40

Para plazos mayores a 60 dias F=0.25

La Entidad tiene derecho para exigir, ademas de la penalidad, el cumplimiento de la
obligacidn.

La penalidad se aplicara al retraso en la emisién del entregable, segtin contrato.

XXIl.  REQUISITOS
XI1.1. Curriculum Vitae documentado que sustente el cumplimiento de perfil y experiencia
del profesional.
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unilateral podra resolver el presente contrato, sin pago de indemnizaciéon por ningun
concepto al proveedor, a simple solicitud de la entidad. Para ello, la entidad comunicara por
escrito al domicilio o correo electrénico del proveedor, sobre la resolucién del contrato.

RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS

La conformidad del servicio por parte de la Red de Salud Arequipa Caylloma, no enerva su
derecho a reclamar posteriormente por defecto o vicios ocultos, conforme a lo dispuesto en
el Articulo 69° de la Ley general de Contrataciones Publicas.

El plazo maximo de responsabilidad del contratista es de un (01) afio a partir de la
conformidad otorgada por las dreas usuarias.

PROPIEDAD INTELECTUAL

Lo documentos producto del servicio profesional, como Planes de Trabajo, Directivas,
Lineamientos, historias clinicas, registros, certificados de salud, fichas de sintomatologia,
examenes médicos y otros, es de propiedad absoluta de la Red de Salud Arequipa Caylloma.

ANTICORRUPCION

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 o a través de sus socios, accionistas, participacionistas,
integrantes de los drganos de administracion, apoderados, representantes legales,
funcionarios, asesores y personas vinculadas.

Ademds, el contratista se compromete a i) comunicar a las autoridades competentes, de
manera directa y oportuna, cualquier acto o conducta ilicita o corrupta de la que tuviera
conocimiento, y ii) adoptar medidas técnicas, organizativas y/o de personal apropiadas para
evitar los referidos actos o practicas.

PENALIDADES

a) PENALIDAD POR MORA EN LA EJECUCION DE LA PRESTACION
Si el proveedor no cumple con las actividades encomendadas dentro del plazo
estipulado, la Entidad le aplicard una penalidad por cada dia de atraso hasta por un
monto maximo equivalente al 10% del monto del contrato. La penalidad se aplicara
automaticamente y se calculara de acuerdo con la siguiente férmula:

Penalidad diaria = 0.10 x Monto
F x Plazo en dias

Para plazos menores o iguales a 60 dias F=0.40

Para plazos mayores a 60 dias F=0.25

La Entidad tiene derecho para exigir, ademas de la penalidad, el cumplimiento de la
obligacion.

La penalidad se aplicara al retraso en la emision del entregable, segin contrato.

REQUISITOS
XIl.1. Curriculum Vitae documentado que sustente el cumplimiento de perfil y experiencia
del profesional.
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. AREA USUARIA QUE REQUIERE EL SERVICIO
Programa Presupuestal: 137 - Control y Prevencion de la Salud Mentat
Meta: 0084 TRATAMIENTO AMBULATORIO DE PERSONAS CON TRASTORNOS AFDECTIVOS
(DEPRESION Y CONDUCTA SUICIDA) Y DE ANSIEDAD.

. DENCMINACISN DE LA CONTRATACIGH
Servicio de Atenciones Especializadas en Enfermeria para el Centro de salud Sandrita Pérez, del
ambito de la Unidad Ejecutora 405 - Red de Salud Arequipa Caylloma.

e FIAIAL I AR MY A A
. T RNAMLIUAML | Ui

Por necesidad de servicio, se requiere la contratacion de dos locadores de servicios especializados
en Enfermeria, con la finalidad de desempefiar funciones referidas al cuidado y actividades propias
de la captacién y/o deteccidn de personas que presenten problemas de salud mental ; concretando

loam ambivsidladan~ o0 ..5....—..-.—,\—- mmmam Al aiiaanll i a-.b- Aa lanr Alicbivimas 11 mamban tomakl 5 ....-—.-.l-.- .J-l nn
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131 de la Red de Salud Arequipa Caylloma, siendo primordial la coordinacion de actividades que
permitan brindar una atencion oportuna a los residentes.

V. ANTECEREMIEC
Queda establecido que el contrato al que se hace referencia es de naturaleza civil, por lo tanto, el

contratista no esta sujeto a relacion de dependencia frente a la entidad y en tal sentido aquel tiene

plena libertad en el ejercicio de sus servicios, procurando siempre actuar con la diligencia debida
v en hanafirin de lne intaroacoac de 1a antidad

V. BASE LEGAL
La presente contratacion se encuentra regulada por el Cddigo Civil vigente (Articulo 1764 al 1770 -
Decreto | eqislativa 295) nn existiendn siihardinacian denendencia ni vinculo lahoral eon le
locador contratado, el mismo que no desarrolla actividades de caracter permanente, no generando
derecho laboral alguno como consecuencia de la prestacion auténoma de sus servicios.

VI.  OBJETIVO DE LA CONTRATACION
Contratar dos (02) Servicios de Atenciones Especializadas en Enfermeria, para que realice
actividades propias de la captacion y/o deteccion de problemas de salud mental de la poblacién
que asista al establecimiento de salud, desarrollando actividades que contribuyan al cumplimiento
de los objetivos y metas institucionales y demas normativa vigente.

VIl.  ACTIVIDAD VINCULADA AL POI
La presente contratacion, se enmarca de acuerdo con el Plan Operativo Institucional Fisico
financiero 2025 de la Red de Salud Arequipa Caylloma, que detalla las actividades operativas de
las oficinas, programas, areas, de acuerdo con (o siguiente:

CATEGORIA
S T CONTROLYPREVENCION O LA SALUD MENIAL
: 0084 TRATAMIENTO AMBULATORIO DE PERSONAS CON
META SIAF TRASTORNOS AFECTIVOS (DEPRESION Y CONDUCTA SUICIDA) Y DE
ANSIEDAD.
Ahansr 3000700 PERSONAS CON TRASTORNOS AFECTIVOS Y DE ANSIEDAD
s G o TRATADAS OPORTUNAMENTE
5005190 TRATAMIENTO AMBULATORIO DE PERSONAS CON
ACTIVIDAD / PROYECTO | TRASTORNOS AFECTIVOS (DEPRESION Y CONDUCTA SUICIDA) Y DE
ANSIEDAD.
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ESPECIFICA DE GASTO 23. 2 9.1 1 LOCACION DE SERVICIOS REALIZADOS POR PERSONA
NATURAL

MONTO TOTAL 5

MONTO POR

ENTREGABLE

Vill.  ALCANCE Y DESCRIPCION DEL SERVICIO
VIil.1. CARACTERISTICAS DEL SERVICIO

CANTIDAD DE | TIEMPO DE EJECUCION DEL
ITEM DESCRIPCION DEL SERVICIO SERVICIOS SERVICIO
ATENCIONES Sesenta (60) dias
TEM 1 ESPECIALIZADAS EN 04 calendarios contabilizados
ENFERMERIA : desde el dia siguiente de la
suscripcion del contrato

Contratar dos (02) Servicios de Atenciones Especializadas en Enfermeria, para el servicio de
deteccion y/o captacién de problemas de salud mental para desarrollar acciones en el centro de
salud Sandrita Pérez del dmbito de la Red de Salud Arequipa Caylloma, el cual debera cumplir las
actividades que se detallan a continuacion:

a) Actividades
N° | Actividad Cantidad
1 Aplicacion de tamizajes de deteccién de maltrato infantil y/o violencia 100
hacia la mujer (adjunto en la historia clinica).
2 | Aplicacion de tamizajes de deteccidn de depresion (adjunto en la historia 80
= clinica). R et |
3 | Realizar visitas domiciliarias de manera conjunta con el equipo 3
interdisciplinario.
4 Actividades de coordinacion con el equipo interdisciplinario del 3
establecimiento de salud. < e

b) Entregables A
El/la contratante del servicio, debera presentar cuatro (04) informes profesionales, en tres (03) |/
juegos originales, el cual debe contener: >

- El detalle de todas las actividades realizadas durante el mes, descritas en el inciso a).
del punto VIII. Alcances y descripcion del servicio.

La presentacion de los entregables se realizara de acuerdo con el siguiente detalle:

ENTREGABLE PLAZO
Primer entregable Treinta (30) dias calendarios de iniciado el servicio
Segundo entregable Sesenta (60) dias calendarios de iniciado el servicio

VIil.2. RECURSOS A SER PROVISTOS POR EL CONTRATADO

El monto comprende el costo del servicio, todos los tributos, seguros, transporte e inspecciones,
de ser el caso, los costos laborales conforme a la legislacidn vigente, asi como cualquier otro
concepto que pueda tener incidencia sobre la ejecucion del servicio materia de la presente
contratacion.

IX.  REQUISITOS DE CALIFICACION
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PERFIL DEL PROVEEDOR
A) PERFIL

- Persona natural
- Titulo profesional de enfermeria.
- Habilitacién profesional vigente.
- Resolucion de termino de serums.
Nota: el perfil se acreditarad mediante copia simple de los documentos requeridos.

B) REQUISITOS / CAPACITACIONES
- Lursos y/o diplomados referentes a (as actividades solicitadas.
- Contar con Registro Unico de Contribuyentes (RUC) vigente.
- Contar con Registro Nacional de Proveedores (RNP) vigente.
- Constancia de no estar registrado en el RNSDD - Registro Nacional de Sanciones de
Ueslitucion y Liespiaos.
- No tener impedimento para contratar con el estado, conforme al articulo 30° de la Ley
General de Contrataciones Publicas.
Nota: los requisitos / capacitaciones se acreditaran mediante copia simple de los documentos
fequer Ius,
Solo se considerara los cursos con una antigiiedad de cinco (05) afios.

C) EXPERIENCIA
- i . Y LA 5 [T A T ot 2y ns ’ . v
= LANTI ITIIVIO gCI'ICl L, FIMHTIIG UT UUD (UL aIiu T L oTuut PRIy y[’V Mt ivauu,

- Experiencia especifica: minima de un (01) afio en el sector pblico.

Nota: La experlencua requenda se acreditara de la sngunente forma: (i) copia simple de contratos o

/1) mmmmbmin i A L S Y mmmmbamain da mma ol L Aa mmamlal; A L) mm it dan A bl
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Otras consideraciones:
- Tener seguro complementario de trabajo y riesgo (SCTR) en pension y salud, en caso

r‘n no contar con actn sanurs £a nAadrA ~oebiboie nor N canurs An c--\lnd miihlica o

acte sogure, £o podra cuctitul nor un coours do calud ndhlica
privado.

- La Red de Salud Arequipa Caylloma, no se hace responsable de los eventos y/o
accidentes, y/o enfermedades que puedan presentarse durante el cumplimiento del

carvirin

X.  CONFORMIDAD DEL SERVICIO

La conformidad del servicio serd otorgada por el Jefe de la Microred y responsable del area K =
reniirente

Xl.  LUGARY PLAZO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

A. LUGAR: El servicio se realizard en el ambito de la Red de Salud Areauina Cavlloma -
Microred El Pedregal- CS Sandrita Pérez, segun necesidad del area y previa coordinacion
con el responsable del area requirente y Microred, pudiendo ser modificada el lugar de la
prestacion del servicio en caso se necesite.

B. PLAZO:Elplazo de prestacion del servicio es de sesenta (60) dias calendarios, computados
a partir del dia siguiente de la suscripcion del contrato, el cual esta dividido en 02 periodos
descritos en el inciso b. del punto VIII.

Xll. FORMA DE PAGO
El pago se realizard en cuatro (04) armadas iguales, después de la presentacion de cada
entregable y de otorgada la conformidad de servicio al informe de las actividades realizadas que
se detallaron en la descripcién del servicio.
El monto contratado incluye todos los impuestos de ley y cualquier otro concepto que incida en el
costo tolal det servicio.
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La Entidad realizara el pago luego de recepcionado los entregables previa conformidad, siempre
y cuando el/la Contratista haya presentado toda la documentacion que justifica el pago. Para tal
efecto, el responsable de otorgar la conformidad de recepcién de servicio, deberd hacerlo en un
plazo que no excedera de los siete (7) dias calendario de ser estos recibidos, a fin de que la entidad
cumpla con la obligacién de efectuar el pago dentro de los quince (15) dias calendario siguientes,
siempre gue se verifiguen las demas condiciones estabiecidas en el conirato.

Xlll. DOCUMENTOS PARA TRAMITAR EL PAGO
Para efectos del pago de las contraprestaciones ejecutadas por el/la contratista, se debe reunir la
siguiente documentacion:

a) El drea usuaria debera presentar:
- Informe de conformidad del &rea usuaria.

b) El contratista debera presentar:
La documentacién que justifique el pago y acredite la recepcién y conformidad del cumplimiento
del servicio, adjuntando para tal efecto lo siguiente:

- Informe de Actividades (entregable) por triplicado y debidamente firmado por el/la
contratista
Suspensién de 4ta categon’a segun corresponda.

~L s, E 2 TN
s wuliyu ue uucr ia fier ‘Laricai a (uuig.

- Constancia de Registro Nacional de Proveedores vigente.

El/la contratista debera presentar toda la documentacron antes sefalada, caso contrarlo no sera

ol a e - Al manma | a Futldad o caccmmcnrnid nama - fambnn da mmm- A v b
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emitido por personas no autorizadas. En caso de presentarse observaciones a la facturacion; el
Area de Abastecimiento comunicara a él/la contratista, para que en un plazo no mayor a dos (02)
dias calendarios, subsane todas las observaciones expuestas, pasada dicha fecha, el computo para

neasA nnr'-f\r-\ Gamﬂnrlﬁr-n comoe frrh A rln lnl"l’\ rln Aartinnars An namna Al Aia A ~a lauas ~iheanada
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la observacion.

XIV.  CONFIDENCIALIDAD
Fl proveedar ca camnramate a nratenor v mantaner shealita confidanrialidad v racarva de tada
la informacién a la que acceda como consecuencia de la prestacion del servicio para el que se le
contrata, no pudiendo difundir, aplicar ni comunicar a terceros la informacién a la que haya tenido
acceso durante la ejecucion de este, no pudiendo copiar o utilizar esta informacién con fin distinto Y
a all nh_infn ni tamnnro ceder a ntros ni siniera a efertns rnnservaridn Fata nhligarir’)n ce
mantendra incluso después de la conclusidn del servicio.

XV.  DEL CARACTER NO SUBORDINADO, TEMPORAL Y URGENTE DE LA CONTRATACION DEL
SERVICIO
De conformidad con lo previsto en el numeral 3.2 del articuto 3, de la Ley N° 31298 “Ley que prohibe
a las entidades publicas contrata personal mediante la modalidad de locacién de servicios para
actividades de naturaleza subordinada“, el drea usuaria que requiere el servicio cumple con
sustentar el caracter no subordinado, temporal v urgente de acuerdo con el siquiente detalle:

A. CARACTER NO SUBORDINADO
El servicio por prestar no implica relacién de dependencia o subordinacién, ni cumplimiento de un
horario.
En caso se requiera que el servicio se brinde en (as instaiaciones de los estabiecimientos de salud
se proporcionard insumos, equipo y mobiliario (una computadora con los accesos a tos sistemas
a utilizar, entre otros).
Las condiciones antes mencionadas no implican una vinculacidn laboral con el proveedor, ya que
corresponden a condiciones minimas que deberan brindarse para la ejecucion del servicio.
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XVi. SUBCONTRATACION
El contratista no podra transferir parcial o totalmente la responsabilidad del cumplimiento del
contrato, teniendo responsabilidad plena sobre la ejecucion y cumplimiento del mismo.

AVii.  INCUMPLIMIENTO
El incumplimiento de las obligaciones y prohibiciones contenidas en los términos de referencia
constituye causal de resolucién automética del contrato. La entidad por decisién unilateral podra
resolver el presente contrato, sin pago de indemnizacion por ninglin concepto al proveedor, a
simple solicitud de a entidad. Fara ello, la entidad comunicara por escritc al gomicilic o correo
electrénico del proveedor, sobre la resolucién del contrato.

XVIll.  RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS
La conformiaaa gel servicio por parte ge ia Ked ge Salua Arequipa Caytioma, o enerva su derecno
a reclamar posteriormente por defecto o vicios ocultos, conforme a lo dispuesto en el Articulo 69°
de la Ley General de Contrataciones Publicas.
El plazo méaximo de responsabilidad del contratista es de un (01) afio a partir de la conformidad
Ulurgadd pui lds at eas usudl igs,

XIX.  PROPIEDAD INTELECTUAL
Lo documentos producto del servicio profesional como Planes de Trabajo Dlrectlvas
:_;ncoiu;c'r"v'nuc, :x;:-:(n ;o-'? v;.'u’n;\,ao, |cg;a‘uu5 Cetr cnn,c:uua ut: ﬁcuuu nx.no:; uc annunnm.uzugm,

examenes médicos y otros, es de propiedad absoluta de la Red de Salud Arequipa Caylloma.

XX.  ANTICORRUPCION

Pl mcmbtmadicndia an abllica @ ccandiialeccs am bada camnmenméa o —-—L- o alamaii~ iR Aol anwbcata Am-
L L VU'\IHU MOMVIIMM LTI W W AWM TV TR LY, W D e \-ib\-h‘b WL NN WA WY, W

honestidad, probidad, veracidad e integridad, y de no cometer actos ilegales o de corrupcion,
directa o indirectamente o a través de sus socios, accionistas, participacioncitas, integrantes de
los dérganos de administracion, apoderados, representantes legales, funcionarios, asesores y
narcanas vineoladas

Ademds, el contratista se compromete a i) comunicar a las autoridades competentes, de manera
directa y oportuna, cualquier acto o conducta ilicita o corrupta de la que tuviera conocimiento, y ii)

adoptar medidas técnicas, organizativas y/o de personal apropiadas para evitar los referidos actos

gy
N nrartirac
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XXIl.  PENALIDADES
a) PENALIDAD POR MORA EN LA EJECUCION DE LA PRESTACION
Si el nroveerdnr nn cumnle ron las artividades encnmendadas dentrn dal nlazn estinuladn 1A
Entidad le aplicara una penalidad por cada dia de atraso hasta por un monto maximo equivalente
al 10% del monto del contrato. La penalidad se aplicard automaticamente y se calculara de acuerdo
con la siguiente formula:
Penalidad diaria = 0.10 x Monto
F x Plazo en dias
Para plazos menores o iguales a 60 dias F=0.40

Para plazos mayores a 60 dias F=0.25
| a Fntidad tiene derechn nara exinir ademaAs de 13 nenalidad el cuimnlimienta de |2 nhligariﬁn | A

penalidad se aplicara al retraso en la emision del entregable, segln contrato.

XXIL. REQUISITOS
XIX.1. Curriculum Vitae documentado oue‘5ustente el cumohmnento de perfil v experiencia del
profesional. '
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. AREA USUARIA QUE REQUIERE EL SERVICIO
Programa Presupuestal: 131 - Control y Prevencion de la Salud Mental
Meta: 0084 TRATAMIENTO AMBULATORIO DE PERSONAS CON TRASTORNOS AFECTIVOS
(DEPRESION Y CONDLUICTA SUICIDA) Y DE ANSIFDAD.

Il.  DENOMINACION DE LA CONTRATACION
Servicio de Atenciones Especializadas en apoyo en enfermeria para el Hogar Protegido Majes,
del &mbito de la Unidad Ejecutora 405 - Red de Salud Arequipa Caylloma.

ll.  FINALIDAD PUBLICA
Por necesidad de servicio, se requiere la contratacion de un locador de servicios, a través del
servicio de Técnico en Enfermeria. con la finalidad de desempefiar funciones referidas al
cuidado y actividades propias de los hogares protegidos de sus residentes; concretando las
actividades y atenciones para el cumplimiento de los objetivos y metas institucionales del PP
131 de la Red de Salud Arequipa Caylloma, siendo primordial la coordinacion de actividades

aue permitan brindar una atencidn onortuna a loc residentes.

IV.  ANTECEDENTES
Queda establecido que el contrato al que se hace referencia es de naturaleza civil, por lo tanto,

- , . .2 . S >
Al rantratictas na ActA crrinta A ralaciAn Aa AanAandancia franta A 1o nqt.r{-\rl voAan Fal cAantidA
R LS L S e L S L S JUJ\—LU C LU e i il i i e O e DR y R LA A

aquel tiene plena libertad en el ejercicio de sus servicios, procurando siempre actuar con la
diligencia debida y en beneficio de los intereses de la entidad.
V. BASE LEGAL

La presente contratacion se encuentra regulada por el Cédigo Civil vigente (Articulo 1764 al
1770 - Decreto Legislativo 295), no existiendo subordinacion, dependencia, ni vinculo laboral
con le locador contratado, el mismo que no desarrolla actividades de caracter permanente,
no generando derecho taboral alguno como consecuencia de ia prestacion auténoma de sus
servicios.

VI.  OBJETIVO DE LA CONTRATACION
Contratar los servicios de un (Ul) Servicio de Atenciones kspecializadas en apoyo en
enfermeria, para que realice actividades propias del cuidado de los residentes del Hogar
Protegido Majes, desarrollando actividades que contribuyan al cumplimiento de los objetivos
y metas institucionales y demds normativa vigente.

Vil.  ACTIVIDAD VINCULADA AL POI
La presente contratacion, se enmarca de acuerdo con el Plan Operativo Institucional Fisico
financiera 2025 de la Red de Salud Arequipa Caylloma, que detalla las actividades operativas
de las oficinas, programas, areas, de acuerdo con Lo siguiente:

PP 131 - CONTROL Y PREVENCION DE LA SALUD
MENTAL

0084 TRATAMIENTO AMBULATORIO DE PERSONAS
META SIAF CON TRASTORNOS AFECTIVOS (DEPRESION Y
CONDUCTA SUICIDA) Y DE ANSIEDAD.

3000700 PERSONAS CON TRASTORNOS AFECTIVOS

Y DE ANSIEDAD TRATADAS OPORTUNAMENTE

CATEGORIA PRESUPUESTAL

ACIHIVIDAD POI

RED DE SALUD AREQUIPA CAYLLOMA -~
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IX.

X.

VIIl.2. RECURSOS A SER PROVISTOS POR EL CONTRATADO

El monto comprende el costo del servicio, todos los tributes, seguros, transporte e
inspecciones, de ser el caso, los costos laborales conforme a la legislacidn vigente, asi como
cualquier otro concepto que pueda tener incidencia sobre la ejecucion del servicio materia de
la presente contratacion.

REQUISITOS DE CALIFICACION
PERFIL DEL PROVEEDOR
A) PERFIL
- Persona natural
- Titulo técnico
- Resolucién emitida por la DREA
Nota: el perfil se acreditard mediante copia simple de los documentos reaueridos.

B) REQUISITOS / CAPACITACIONES

Cursos y/o diplomados referentes a las actividades solicitadas.

& Contar con Pngucfrn 1] Imrn de Pnnfrlhn\mnfnc (PI_IC) \/mente

- Contar con Registro Nacional de Proveedores (RNP) vigente.

- Constancia de no estar registrado en el RNSDD - Registro Nacional de Sanciones
de Destitucién y Despidos.

- No tener impediments para contratar con ol ostads, conforme al

30° de la Ley General de Contrataciones Publicas.
Nota: los requisitos / capacitaciones se acreditaran mediante copia simple de los documentos
requeridos.

Calen mnn ~n sider md Vo e s e s mndd
200 S8 CONSiGeaina 105 CUrsas Con una aiti

C) EXPERIENCIA
- Experiencia general: minima de dos (02) afio en el sector pﬁblico y/o privado.
- Experiencia especifica: minima de un (01) afio en el sector publico (salud mentat).

Nota: La experiencia requerida se acreditard de la siguiente forma: (i) copia simple de
contratos o (ii) constancia de trabajo o (i) constancia de prestacion de servicio o (iv)
certificados de trabajo.

Otras consideraciones:

- Tener seguro complementario de trabajo y riesgo (SCTR) en pensién y salud, en
caso de no contar con este seguro, se podra sustituir por un segurc de salud
publico o privado.

- La Red de Salud Arequipa Caylloma, no se hace responsable de los eventos y/o
accidentes, y/o enfermedades que puedan presentarse durante el cumplimiento
del servicio.

CONFORMIDAD DEL SERVICIO
La conformidad del servicio sera otorgada por el responsable del drea requirente.

GOBIERNO REGIONAL DE AREQUIPA ‘\;
“DECENIO DE LA IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA LAS MUJERES Y LOS HOMBRES” 46\(
“ANO DE LA RECUPERACION Y CONSOLIDACION DE LA ECONOMIA PERUANA”
ENTREGABLE PLAZO
Primer entregable Treinta (30) dias calendarios de iniciado el servicio
Segundo entregable Sesenta (60) dias calendarios de iniciado el servicio
Tercer entregable Noventa (90) dias calendarics de iniciade el servicio
Cuarto entregable Ciento veinte (120) dias calendarios de iniciado el servicio
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Xl.  LUGARY PLAZO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

A. LUGAR: El servicio se realizara en el HOGAR PROTEGIDO MAJES para lo cual deber3
presentar el plan de trabajo dentro de los cinco primeros dias de iniciado el servicio,
previa coordinacion con el responsable del area requirente.

B. PLAZO: El plazo de prestacion del servicio es de ciento cincuenta (120) dias
calendarios, computados a partir del dia siguiente de la suscripcion del contrato, el
cual estd dividido en 04 periodos descritos en el inciso b. del punto VIII.

Xill. FORMA DE PAGO
El pago se realizara en cuatro (04) armadas iguales, después de la presentacién de cada
entregable y de otorgada la conformidad de servicio al informe de las actividades realizadas
que se detallaron en la descripcidn del servicio.
El monto contratado incluye todos los impuestos de ley y cualquier otro concepto que incida
en el costo total del servicio.
La Entidad realizara el pago luego de recepcionado los entregables previa conformidad,

eipmprc \y' cuande el/l: f‘nn#rafief: h:ua precnntadc tcdq l-_) dccumentcclqn qun 5||eh‘u-: al

pago. Para tal efecto, el responsable de otorgar la conformidad de recepcion de servicio,
deberd hacerlo en un plazo que no excederd de los siete (7) dias calendario de ser estos
recabldos a fm de que la entldad cumpla con la obllgacmn de efectuar el pago dentro de los

establecndas en el contrato.

Xlll.  DOCUMENTOS PARA TRAMITAR EL PAGO
Para efectos del pago de las contraprestaciones ejecuiadas por ei/la coniratisia, se debe
reunir la siguiente documentacion:

a) El drea usuaria deberd presentar:
- Informe de conformidad del area usuaria.

b) El contratista debera presentar:
La documentacion que justifique el pago y acredite la recepcién y conformidad del
cumplimiento del servicio, adjuntando para tat efecto lo siguiente:

- Informe de Actividades (entregable) por triplicado y debidamente firmado por el/la
contratista

- Suspension de 4ta categoria, segln corresponda.
- Codigo de Cuenta Interbancaria (CCI).
- Constancia de Registro Nacional de Proveedores vigente.

El/la contratista deberd presentar toda la documentacién antes sefialada, caso contrario no
serd posible procesar el pago. La Entidad no reconocerd para efectos de pago, ningun
documento emitido por personas no autorizadas. En caso de presentarse ohservaciones a la
facturacién; el Area de Abastecimiento comunicara a él/la contratista, para que en un plazo
no mayor a dos (02) dias calendarios, subsane todas las observaciones expuestas, pasada
dicha fecha, el computo para pago correra, tomandose como fecha de inicio de gestiones de

nago, ol rh: que se h:\/:a citheanadn la nh:nr\/nmnn

XIV.  CONFIDENCIALIDAD %
El proveedor se compromete a proteger y mantener absoluta confidencialidad y reserva de

imfm ArdA I~ o I ~ ~ o~ al
toda la informacion ala Que acleta come consecuencia de la ?"CSLO\,IU y del servicic para €

que se le contrata, no pudiendo difundir, aplicar ni comunicar a terceros la informacién a la
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que haya tenido acceso durante la ejecucion de este, no pudiendo copiar o utilizar esta
informacion con fin distinto a su objeto ni tampoco ceder a otros, ni siquiera a efectos
conservacion. Esta obligacion se mantendra incluso después de la conclusién del servicio.

DEL CARACTER NO SUBORDINADO, TEMPORAL Y URGENTE DE LA CONTRATACION DEL
SERVICIO
De conformidad con lo previsto en el numeral 3.2 del articuto 3, de la Ley N° 31298 "Ley que
prohibe a las entidades plblicas contrata personal mediante la modalidad de locacion de
servicios para actividades de naturaleza subordinada”, el drea usuaria aue reauiere el servicio
cumple con sustentar el caracter no subordinado, temporal y urgente de acuerdo con el
siguiente detalle:

A CARACTER NO SURORDINADO
El servicio por prestar no implica relacion de dependencia o subordinacién, ni cumplimiento
de un horario.
En caso se requiera que el servicio se brinde en las instalaciones de los establecimientos de

Salurl se prnnqrﬁnﬂn)ara :nsurv\r\s' hqlupc ‘_v' mcb:l\:ar:n /un: rnmnul‘ar‘nrq con lne accesos a tos

sistemas a utilizar, entre otros).
Las condiciones antes mencionadas no implican una vinculacion laboral con el proveedor, ya
que corresponden a condiciones minimas que deberan brindarse para la ejecucién del

aci VH_IU

SUBCONTRATACION
El contratista no podra transferir parcial o totalmente la responsabilidad del cumplimiento del
coniraio, teniendo FESpDnS&DIUUBO ptena sobre la ejecucmn y LUmpx"ﬂlEﬁIO det mismo.

INCUMPLIMIENTO
El incumplimiento de las obligaciones y prohibiciones contenidas en los términos de
referencia constituye causal de resolucion automatica del contrato. La entidad por decision
unilateral podra resolver el presente contrato, sin pago de indemnizacién por ningdn concepto
al proveedor, a simple solicitud de la entidad. Para ello, la entidad comunicara por escrito al
domicilio o correo electrénico del proveedor, sobre la resolucidn del contrato.

RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS
La conformidad del servicio por parte de la Red de Salud Arequipa Caylloma, no enerva su
derecho a reclamar posteriormente por defecto o vicios ocultos, conforme a lo dispuesto en
el Articulo 69° de la Ley General de Contrataciones Publicas.
El plazo maximo de responsabilidad del contratista es de un (01) afio a partir de la conformidad
otorgada por las dreas usuarias.

PROPIEDAD INTELECTUAL
Lo documentos producto del servicio profesional, como Planes de Trabajo, Directivas,
Lineamientos, historias clinicas, registros, certificados de salud, fichas de sintomatologa,
exdmenes médicos v otros, es de propiedad absoluta de la Red de Salud Arequipa Cavlloma

XX.  ANTICORRUPCION

El contratista se obliga a conducirse en todo momento, durante la ejecucién del contrato, con

honectidad, nrnhld:rl veracidad e mfanr‘lrl:ri v de no cometer artneg ilenalecs o de rnrr‘nnr‘mr\

o yoiTe U UT AL

directa o mdlrectamente o a través de sus socios, accionistas, participacioncitas, mtegrantes
de los 6rganos de administracién, apoderados, representantes legales, funcionarios, asesores
y personas vinculadas.

A it i -
emas, el contratista se compromete 3 i) comunicar a las au

manera directa y oportuna, cualquier acto o conducta ilicita o corrupta de la que tuviera

ridadas compatantes de

AUCIHCV GO TIMUACIILCO, UT
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conocimiento, y ii) adoptar medidas técnicas, organizativas y/o de personal apropiadas para
evitar los referidos actos o practicas.

XXl.  PENALIDADES
a) PENALIDAD POR MORA EN LA EJECUCION DE LA PRESTACION
Si el proveedor no cumple con las actividades encomendadas dentro del plazo estipulado, la
Entidad le aplicard una penalidad por cada dia de atraso hasta por un monto maximo
equivalente al 10% del monto del contrato. La penalidad se aplicara automaticamente y se
calculara de acuerdo con la siguiente férmula:
Penalidad diaria = 0.10 x Monto
F x Plazo en dias

Para plazos menores o iguales a 60 dias F=0.40

Para plazos mayores a 60 dias F=0.25

La Entidad tiene derecho para exigir, ademas de la penalidad, el cumplimiento de la obligacidn.
La penalidad se aplicara al retraso en la emisidn del entregable, segun contrato.

XXIl.  REQUISITOS

XIX1. Curriculum Vitae documentado que sustente el cumplimiento de perfil y experiencia del
profesional.

REGIONAL DE AREQUWR,
G N EEGIONAL DE SALUD
AFD OF SAUD A QUIPA CAYLLOMA
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