CONTRATACION DE SERVICIOS

Asunto: “CONTRATACION DEL SERVICIO DE ALQUILER DE LOCAL- SALON PARA TALLER
INSTITUCIONAL “BALANCE EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS 2017"

El Proyecto Especial de Infraestructura de Transporte Nacional - PROVIAS NACIONAL, adscrito at Ministerio de Transportes y
Comunicaciones, estd encargado de la ejecucion de proyectos de construccién, mejoramiento, rehabilitacion y mantenimiento
de |a Red Vial Nacional, y cuya mision es [a preparacion, gestion, administracion y gjecucion de proyectos de infrastructura de
transporte relacionada a la Red Vial Nacional, asi como de la gestién y control de actividades y recursos econdmicos que se
emplean para el mantenimiento y seguridad de la carreleras y puentes de fa Red Vial Nacional.

PROVIAS NACIONAL., prevé contratar, €l servicio indicado en el Asunto; de acuerdo a las condiciones y requisitos minimos
establecidos en los Términos de Referencia, adjuntas.

Al respecto, la Unidad de Abastecimiento y Servicios de PROVIAS NACIONAL, como Organo Encargade de las
Contrataciones, invita a las personas juridicas o personas naturales, a presentar sus expresiones de interés para parlicipar en
Contrataciones mengres a 8 UIT, para lo cual previamente debera presentar:

- Carta en la que indicara las condiciones y el costo del SERVICIO, de conformidad en los Términos de Referencia,
incluido todos fos impuestos de ley. Asimismo, deberd precisar N° de RUC, y sf se encuenira afecto al pago de
impuestos si no fo esta debe enviar su constancia de retencion de cuarta cafegoria, de ser el caso

- Presentar los documentos anexos CC! Y Declaracion jurada de parentesco, segiin modelo adjunte

- Curriculum vitae documentado en el que se acredite el cumplimiento de los Términos de Referencia, ef CV se
acreditara con constancias de la capacitacion, certificados de la experiencia laboral (0rdenes o conirato y su
conformidad, facturas o recibos por honorarios medianfe el cual se acredite documentalmente o fehacientemente)

- Estructura de costos, de acuerdo a fo reguerido en los términos de referencia.
-Copia de RNP vigente

La Informacion solicitada debera ser remitida al correo electronico: contrataciones2@proviasnac.gob.pe; hasta LAS 12
HORAS PM DEL DIA 07 DE DICIEMBRE DEL 2017, Teléfono 615-7800 Anexo 7935, Asimismo, se podrd efectuar
consultas yiu observaciones a los Términos de Referencia por el mismo medio.

NOTAS:
1. El presente aviso tiene por finalidad obtener informacién de las posibilidades que ofrece ef mercado, para determinar

la existencia de persona natural o juridica que pueden brindar el servicio, posteriormente se le notificara con la Orden
de Servicio respectiva al consulfor que presente la mejor propuesta econdmica.

2. Los requisitos minimos del postor, establecidos en los tarminos de referencia, son condiciones minimas requeridas por
la Entidad, por lo tanto fodo aguét que las supere puede participar.

3. Esta informacion servira para determinar el costo del servicio para la CONTRATACION MENOR A 8 UHTs del mismo,
por lo que solicitamos gue |a oferta econdmica gue nos proporcione sea el mas competiivo del mercado.
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TERMINOS DE REFERENCIA

SERVICIO DE ALQUILER DE LOCAL ~ SALON PARA TALLER INSTITUCIONAL “BALANCE EN EL CUMPLIMIENTO

1.0

2.0

o

4.0

5.0

DE METAS 2017”

AREA QUE REALIZA EL REQUERIMIENTO
Oficina de Recursos Humanos de PROVIAS NACIONAL.

OBJETC DE LA CONTRATACION

El presente requerimiento fiene por objeto contratar Ios servicios de personas naturales o juridicas para ¢f
Servicio de Afquiler de local - salon para el Taller Institucional "Balance en el cumplimiento de metas
2017",

FINALIDAD PUBLICA

El presente servicio contribuye a la mejora de fas poliicas de nuestra entidad, asi como compartis
experiencias en el procesc de fa mejora conlinua para ef fogro de las Metas Institucionales. Meta 1147 -
POl 2017,

OBJETIVO DE LA CONTRATACION
Ofrecer una organizacion cen ambientes y servicios adecuados alf personal de la entidad que pariciparé en
el Taller institucional “Balance en el cumplimiento de metas 20177,

ALCANCES Y DESCRIPCION DEL SERVICIO

Servicio de Alquiler de local - salon para el desarrolio del Taller Institucional "Balance en el cumplimiento
de metas 2017",

Ei Servicio Comprende:
a)  Saldn lipo Auditoric
b) Mesas, sillas vestidas, arreglos florales

Caracteristicas:
v Capacidad: 580 personas
v Local ubicado en San Isidro ¢ Miraflores y cumplir con tedos los permises v autorizaciones
requeridas para este lipe de eventos
Tipo de Evento: Taller Institucional 2017
Duracion del Servicio: 01 dia
Fecha: 15 de diciembre 2017
Hora: Desde las 13:00 p. m.
Duracion del evento de 5 horas

ASANENENRN

Salon:

=F

Tipo auditario

Area minima de 750 m2

Capzcidad para 580 personas comadamente instaladas
Altura del piso a techo de § metros aproximadamente
Ambiente climatizado

Servicios higiénicos en el mismo nivel, separados del salén.
Debe contar con Personal de Sequridad Externa

Debe contar con Personal de Limpieza

Amplio estacionamiento, con reserva para 20 vehiculos
Opcion de tarifa plana para vehiculos adicionales
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Mesas, sillas y arreglos:

v Mesas vestidas de color a elegir
v Sillas vestidas en color a elegir
v Arreglos de flores naturales, frescas para el ingreso y ambientacion.

REQUISITOS DE CALIFICACION

a} Del Postor
Persona Natural o Juridica
Capacidad Legal
RUC vigente
Registro Nacional de Proveedores vigente (RNP)

Capacidad Tecnica
Declaracién jurada mediante la cual sefiale que cumple con las caracteristicas y capacidades
requertidas para el servicio de acuerdo al item que postula

Experiencia

Esta experiencla serd acreditada con copia de contratos u ordenes de servicio y su respecliva
conformidad o mediante comprobantes de pago cuya cancelacion se acredite documental y
fehacientemente con vouchers de deposito, estados de cuenta, entre ofros con una antigliedad
maxima de 8 afos, y un maximo de diez {10) contrataciones hasta 01 vez el valor estimado en
servicios de desarrollo de aventos instiiucionales, alquileres de salones, salas de capacitacion,
capacitacion a todo costo {incluido coffee y equipos).

PLAZO DE EJECUCION DEL SERVICIO
Para todos los items 01 dia calendario — Programa de 5 horas

LUGAR DE EJECUCION DEL SERVICIO
Lima.

RESULTADOS ESPERADOS
No carresponde

MODALIDAD DE SELECCION
Procedimiento Clasico

SISTEMA DE CONTRATACION
Sumas Alzada

MODALIDAD DE EJECUCION CONTRACTUAL
Mo corresponde

GARANTIA MINIMA DEL SERVICIO
No corresponde

FORMULA DE REAJUSTE
Mo comesponde

FORMA DE PAGO
Se efectuaré en una (01) sola armada, el pago se realizara en Nueves Soles, y denfro de un plaza no mayor de
quince (15} dias siguientes de olorgada la conformidad de fos servicios y de presentada la factura.

CONFORMIDAD DE LA PRESTACION DEL SERVICIO
La conformidad sera emitida por Ia Oficina de Recurscs Humanos de PROVIAS NACIONAL.

ADELANTOS
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Mo cofresponde.

PENALIDADES

Si EL CONTRATISTA incurre en retraso injustificado en la ejecution de las prestaciones objeto del contrato,
PROVIAS NACIONAL le aplicara en todes los casos, una penalidad por cada dia calendario de atraso, hasta por
un monto méximo equivalente al cinco (%) del monlo contractual). 1a penalidad se aplicara automaticamente y se
calculara de acuverdo a la siguiente formula;

0.05 x Monto
F x Plazo en dias

Penalidad Diarla =

Ddénde:

F = 0.40 para plazos menores o iguales a sesenta dias,

Cuando se liegue a cubrir el monta maximo de la penalidad, PROVIAS NACIONAL podra resolvar gl contrato
parcial o totalmente por incumplimiento mediante carta notarial

OTRAS PENALIDADES
No corresponde

OTRAS CONDICIONES ADICIONALES
Las ofertas deberan tener validez hasta la suscripcidn del contrate u emision de la Orden de Servicio.

ANEXCS
No corresponde
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Lima,

Sefores:

PROVIAS NACIONAL
Aft. Unidad de Abastecimiento y Servicios
Presente.-

Es grato dirigirme a usted, para hacer de su conocimienio que, en atencion a la solicitud de
cotizacion y luego de haber examinado los documentos proporcionadas por la Entidad y conocer
todas las condiciones existentes, el suscrito ofrece el CONTRATACION DE SERVICIO DE
ALQUILER DE LOCAL- SALON PARA TALLER INSTITUCIONAL “BALANCE EN EL
CUMPLIMIENTO DE METAS 2017, de conformidad con diches documentos y de acuerdo con
los Términos de Referencia y demas condiciones gue se indican en las mismas, mi propuesta
econdmica es la siguiente:

-
s

S
»

SLXKAKX

Me comprometo a prestar et servicio sefialado para PROVIAS NACIONAL, de acuerdo a lo
establecido en los Términos de Referencia.

Curriculum y Documentos que sustenten el Numeral 6 Requerimientos del Proveedor y de su
Personal.

Declaracion Jurada de no tener impedimento para contratar con el Estado, debidamente firmado.
{La misma que se adjunta al final dei archivo}

Formato de la Carta de Autorizacion del CClL

Asimisme, debo sefialar que no o si me encuentro afecto a la retencion de impuestos.

La propuesta econdmica incluye tedos los tributos, seguros, transportes, inspecciones, pruebas, y de ser
el caso, los costos laborales conforme a fa legislacion vigente, asi como cualquier otro cancepto que e
sea aplicable y que pueda tener incidencia sobre et costo del servicio & contratar,

Ateniamente,

RUG: XXXXX

Datos Adicionales;

Direccion: XXXXX
Teléfono: XXXX
E-Mail: XXXXXX



DECLARACION JURADA

Yo, XXXXXX, identificado con Documento Nacional de Identidad N°06256363
con domicitio enXXXXX, ante Usted,

DECLARO BAJO JURAMENTO:

. No contat con familiares que ejerzan el cargo de funcionario o Servidor
publico hasta el cuarto grado de consanguinidad y segundo de afinidad
que presten servicios sin importar el vincuto contractual con PROVIAS
NACIONAL; Asimismo reconozco que dicho impedimento alcanza a
consultores o locadores que brinden servicios en PROVIAS NACIONAL y
que ejerzan funcién publica.

- No encontrarme impedido de ser participante para contratar con el
estado, de acuerdo a los supuestos del Articulo 11° de la Ley N° 30225
Ley de Contrataciones del Estado y el Articulo 248° de su Reglamento.

Fecha, XXXX

XX
RUG:XXXX



CARTA DE AUTORIZACION
{Modelo: Anexo N° 1 de la Directiva de Tesoreria)

Lima,

Sefor (A):

CPC CAROLINA CABANILLAS HORNA
JEFA DE LA OFICINA DE ADMINISTRACION
PROVIAS NACIONAL

Presente.-

Asunto: Autorizacion de abono directo en cuenta CCl que se detalla

Por medio de la presente, comunico a usted, que la Entidad Bancaria, niimero de cuenta y el
respective Codigo de Cuenta interbancario (CCl) de la Empresa que represento es la siguiente:

EMPRESA:

RUC:

Entidad Bancaria:
Numero de Cuenta:
Cadigo CCL:

® " 8 4 =

Dejo constancia que el nimero de cuenta bancaria que se comunica ESTA ASOCIADO al RUC
consignado, tal como ha side abierta en el sistema bancario nacional.

Asi mismo dejo constancia que la factura o Recibo por Honorario o Boleta de Venta a ser emitida
por el suscrito (o mi representada) una vez cumplida o atendida la correspondiente Orden de
Servicios yfo Qrden de Servicio con las prestaciones de bienes y/ o serviclos materia del Contrato
pertinente, quedara cancelada para todos sus efectos mediante la sola acreditacion del abceno en
la Entidad a gue se refiere el primer parrafo de la presente.

Atentaments,



