CONTRATACION DE SERVICIOS

Asunto: SERVICIO DE CONFECCION E INSTALACION DE MOBILIARIO PARA LAS AREAS DE SECRETARIA
TECNICA, PATRIMONIO Y ALMACEN, Y RECURSOS INFORMATICOS. (VENCIMIENTO 02.03.2017)

Ei Proyecto Especial de Infraestructura de Transporte Nacional - PROVIAS NACIONAL, adscrito al Ministerio de
Transportes y Comunicaciones, esté encargado de la ejecucion de proyectos de construccion, mejoramiento,
rehabilitacion y mantenimiento de 1a Red Vial Nacional, y cuya mision es la preparacion, gestion, administracion y
ejecucion de proyectos de infraestructura de transporte refacionada a la Red Vial Nacional, asi como de la gestion y
control de actividades y recursos econdmicos que se emplean para el mantenimiento y seguridad de la carreteras y
puentes de la Red Vial Nacional.

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

Al respecto, la Unidad de Abastecimiento y Servicios de PROVIAS NACIONAL, como Organo Encargado de las
Contrataciones, invita a las personas juridicas o personas naturales, a presentar sus expresiones de interés para
participar en procesos de seleccion de conformidad a la Ley de Contrataciones def Estado y su Reglamento, para lo
cual previamente debera presentar;

- Carta en la que indicaré las condiciones y el costo del SERVICIO, de conformidad en los Términos de
Referencia, incluido todos Ios impuestos de ley. Asimismo, debera precisar N° de RUC, y si se encuentra
afecto al pago de impuestos.

. Curriculum vitae documentado en el que se acredite el cumplimiento de los Términos de Referencia,

La Informacion solicitada debera ser remitida al correo electronico: amilla@proviasnac.gob.pe; hasta el dia 02 DE
MARZO DE 2017, Teléfono 615-7800 Anexo 4223, ASIMISMQ, SE PODRA EFECTUAR CONSULTAS Y/U
OBSERVACIONES A LOS TERMINOS DE REFERENCIA, ASI COMO SOLICITAR UNA VISITA PREVIA
COORDINACION CON EL ESPECIALISTA EN SERVICIOS GENERALES, POR EL MISMO MEDIO.

NOTAS:

1. Ei presente aviso tiene por finalidad obtener informacion de las posibilidades que ofrece el 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 consultor que presente la mejor propuesta econdmica.

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

3. Esta informacion servira para determinar el costo del servicio para fa CONTRATACION MENOR O IGUAL
A 8 UIT del mismo, por lo que solicitamos que fa oferta econdmica que nos proporcione sea el mas
competitive del mercado.
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TERMINOS DE REFERENCIA

AREA QUE REALIZA EL REQUERIMIENTO
Secretaria Técnica de la Oficina de Recursos Humanos y Patrimonio y Aimacén y Recursos Informaticos de la
Oficina de Administracion de PROVIAS NACIONAL

DENOMINACION DE LA CONTRATACION
Servicio de Confeccion e Instalacion de Mobiliario para las areas de Secretaria Técnica, Patrimonio y Almacén y

Recursos Informaticos.

FINALIDAD PUBLICA

La contratacion del presente servicio va a las &reas usuarias puedan trasladarse a los nuevos ambientes
acondicionados y asi poder darles un mejor ambiente de trabajo, de acuerdo a las normas de Seguridad y Salud en
el Trabajo.

Ademas se precisa que el objetivo y meta del POl 1147. Gestion del Programa.

OBJETIVOS DE LA CONTRATACION

La presente tiene como finalidad contratar los servicios de una persona natural o Juridica que confecciones e
instale modulos de trabajo, asignados a dicho personal y en concordancia con lo sefialado en la Ley de Seguridad
y Salud en el Trabajo.

DESCRIPCION BASICA DE LAS CARACTERISTICAS DEL BIEN
5.1. Actividades

ITEM 01: CONFECCION E INSTALACION DE ESCRITORIOS
v El proveedor debera realizar la confeccién e instalacion de:
- 09 escritorios rectos de 1.35 x 0.60 x 0.70 con melamine de 18mm, tapacanto de 3 mm, tablero de
0.4mm.
. 01 Escritorio en forma de *L" de 130 x 130 x 50 con melamine de 18mm, tapacanto de 3 mm tablero
de 0.4mm.
. 03 Escritorio en forma de “L" de 150 x 110 x 60 con melamine de 18mm, tapacanto de 3 mm tablero
de 0.4mm
. 02 Escritorio Recto de 120 x 50 x 70 con melamine de 18mm, tapacanto de 3 mm tablero de 0.4mm
. 07 Escritorio en forma de “L" de 150 x 150 x 60 con cajonera movible, tiradodres de acrilico, chapa
de seguridad, correderas telescopicas, con melamine de 18mm, tapacanto de 3 mm tablero de
0.4mm
. 03 Escritorio en forma de “L" 160 x 150 x 60 con cajonera movible, tiradodres de acrilico, chapa de
seguridad, correderas telescopicas, con melamine de 18mm, tapacanto de 3 mm tablero de 0.4mm

El servicio incluye material y mano de obra a todo costo.

El Color ser4 a definir con el area usuaria

E| mobiliario debe contar con tiradores o jaladores de acrilico y correderas telescopicas
Debera considerar que cuenten con Garruchas industriales

AN N

ITEM 02: CONFECCION E INSTALACION DE CAJONERAS
v El proveedor debera realizar la confeccion e instalacion de:
- 16 Cajoneras méviles de melamine de 18mm, tablero tapacanto de 3mm, tres cajones con jaladeras
de acrilico, correderas telescopicas y chapa frontal de seguridad. 40 x 45x 70.
- 06 Cajoneras moviles de melamine de 18mm, tablero tapacanto de 3mm, tres cajones con jaladeras
de acrilico, correderas telescopicas y chapa frontal de seguridad. 45 x 50 x 70

El servicio incluye material y mano de obra a todo costo.

El Color ser4 a definir con el area usuaria

El mobiliario debe contar con tiradores o jaladores de acrilico y correderas telescopicas
Debera considerar que cuenten con Garruchas industriales

NN S

I lirén Zorritos 1203



&,uﬁ‘-‘c" kg %

g

12.

13.

14.

Ministerio

de Transportes
y Comunicaciones

PERU

“Afio del Buen Servicio al Ciudadano”

5.2. Procedimientos
No corresponde.

5.3. Plan de Trabajo
No corresponde.

5.4. Recursos y facilidades a ser provistos por la Entidad
PROVIAS NACIONAL, facilitara el ingreso a las instalaciones de PROVIAS NACIONAL para la ejecucion del

servicio en la Sede Central.

REQUISITOS DE CALIFICACION
e Del Postor

Capacidad Legal
Contar con Registro Nacional de Proveedores — RNP en el rubro de Servicios

Capacidad Técnica
El postor debera presentar dos trabajadores técnicos, debiendo adjuntar con D.J el nombre y DNI del

personal, ademas para efectuar los trabajos en las instalaciones de Provias Nacional, debera contratar un
Seguro Complementario de Trabajo y Riesgo de Salud y Pension.

Nota.- La pdliza del Seguro Complementario de Trabajo de Riesgo de Salud y Pension, deberéd presentarse
antes de la emision de la Orden de Servicio y por el plazo de ejecucion del servicio.

Experiencia:
Debe contar con experiencia en la Confeccion y/o instalacion de modulos de trabajo, mobiliario de melamine

yl 0 estanterias en entidades publicas y/o privadas, minimo de 01 vez el valor ofertado.

PLAZO DE EJECUCION:
El plazo maximo de ejecucion del servicio sera de quince (15) dias calendarios.
El plazo de entrega sera contabilizado a partir del dia siguiente de recibida la Orden de Servicio.

LUGAR DE EJECUCION:
El proveedor entregara e instalara el mobiliario en las instalaciones del local de la Sede Central de PROVIAS

NACIONAL

RESULTADOS ESPERADOS
La entrega e instalacion del mobiliario sefialado en los items 01y 02 del numeral 5.1.

MODALIDAD DE SELECCION
Procedimiento Clasico

. MODALIDAD DE EJECUCION CONTRACTUAL

No corresponde

GARANTIA COMERCIAL DEL BIEN
Doce meses

FORMULA DE REAJUSTE
No corresponde

FORMA DE PAGO
El pago de la prestacion se efectuara de las forma siguiente:
o Después de efectuada la prestacion y otorgada I conformidad, en un plazo no mayor a los quince (15)
dias de emitida la conformidad.

I Jirén Zorritos 1203
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15. CONFORMIDAD DE LA PRESTACION
La emisién de la Conformidad a la prestacion del servicio sera de responsabilidad de Secretaria Técnica de la
Oficina de Recursos Humanos y Patrimonio y Almacén y Recursos Informaticos de la Oficina de Administracion de
PROVIAS NACIONAL.

16. ADELANTOS
No corresponde

17. PENALIDADES
Si el contratista incurre en refraso injustificado en la ejecucion de las prestaciones objeto del servicio, PROVIAS
NACIONAL le aplicara en todos los casos, una penalidad por cada dia calendario de atraso, hasta por un monto
méaximo equivalente al cinco por ciento (5%) del monto del servicio. La penalidad se aplicara automaticamente y se
calculara de acuerdo a la siguiente formula:

Penalidad Diaria = 0.05 x Monto del Contrato
F x Plazo en dias

Donde:
F= 0.40 para plazos menores o iguales a sesenta dias.

. OTRAS PENALIDADES
No corresponde

. OTRAS CONDICIONES ADICIONALES
No corresponde

l Jiron Zorritos 1203



MODELQ DE CARTA DE COTIZACION

[LUGAR Y FECHA]

Sefores:

PROVIAS NACIONAL

Unidad de Abastecimiento y Servicios
Fresente.-

Es grato dirigimme a usted, para hacer de su canocimiento que, en atencidn a fa solicitud de cotizacidn y luego de
haber examinado los documentos proporcionados por la Entidad y conocer todas las condiciones existentes, el
suscrito ofrece "[CONSIGNAR LA DENOMINACION DE LA CONTRATACION]", de conformidad con dichos
documentos y de acuerdo con los Términos de Referencia y demés condiciones que se indican en tas mismas, mi
propuesta econdmica es la sigtiente:

LTG0 4. ¢.Q (RS y ...1100 Nuevos Soles)

La propuesta economica incluye todos los tributos, seguros, transportes, inspecciones, pruebas, y de ser el caso,
los costos laborales conforme a la legistacion vigente, asi como cualguier otro concepto que le sea apticable y que
pueda tener incidencia sobre el costo del servicio a contratar.

Asimismo, me comprometo a prestar el servicio sefatado para PROVIAS NACIONAL, de acuerdo a lo establecido
en los Términos de Referencia, en el plazo de XX dias calendario.

Adjunto a mi cotizacion los siguientes dacumentos:

«  Curricutum Vitae y/o documentos que acrediten el cumplimiento de los requisitos minimos establecidos en
ios Términos de Referencia,

« Declaracién Jurada de no tener impedimento para contratar con el Estado, debidamente fimada.

+ Formato de la Carta de Autorizacion de! CClL

La presente cotizacion tiene una validez de XX dias calendario.!
el mismo modo, declara ser responsable de la veracidad de los documentos e informacion que presento a efectos

de la presente contratacion.
Atentamente,

[FIRMA]
Nombres ¥ ApelliBos: ....oo e

Datos Adicionaies:

- Direccidn: .o
- Teldfonon. v e
- EBEMaill

Importante: En caso de emitir recibo de honorarios, indicar en la carta de presentacion, si se encuentra
exonerados del impuesto a la renta adjuntando el certificado de Exoneracién del Impuesto a la Renta; caso
contrario, indicar en Ja misma la autarizacion para el descuento de dicho impuesto.

! 1 as cotizaciones deberan tener una validez minima de 30 dias calendario.
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CARTA DE AUTORIZACION
{Modelo: anexo N°1 de la Directiva de Tesoreria)

Lima,

Sefnora:

LIC. NELLY A. SALAZAR TORRES

Jefa de la Oficina de Administracion
De lo Unidad Ejecutora 1078

MTC- PROVIAS NACIONAL

Asunto: Autorizacién de abono directo en cuenta
CCl gue se detalla.

Por medio de la presente, comunico a usted, que la entidad bancaria, ndmero de cuenta y el
respectivo Codigo de Cuenta Interbancario (CCI) de la empresa que represento es la siguiente:

- Empresa {o nombre):

- RUC

- Entidad Bancaria:

- Numero de Cuenta;

- Codigo CCL

- Cuenta de Detraccion N°.

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

Asimismo, dejo constancia que la (Factura o Recibo de Honorarios ¢ Boleta de Venta) a ser emitida
por mi representada, una vez cumplida o atendida la correspondiente Orden de Compra y/fo Orden
de Servicio con las prestaciones de bienes y/o servicios materia del contrato pertinente, quedara
cancelada para todos sus efectos mediante la sola acreditacién del abono en fa entidad bancaria a
que se refiere el primer parrafo de la presente.

Atentamente

Firma, Nombres y Apellidos de! postor o
Representante legal comiin, segin corresponda
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DECLARACION JURADA

b o T
IHEREIAEA N oo eeeeeeesesrresreereens smeeeeensee. CONAOMICITO €N e

s identificado con Documento Nacional de

.s de la Provincia y Departamento de ..., ante Usted,

det DIstrito de ...

DECLARO BAJG JURAMENTO:

- No contar con familiares hasta el cuarto grado de consanguinidad y segundo de afinidad que
presten servicios a PROVIAS NACIONAL, bajo cualquier modalidad de contratacidn.

- No encontrarme impedido para ser participante, postor © Contratista.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comin, segin corresponda



