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Calidad, Calidez y Tecnologia

RESOLUCION DE GERENCIA DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
N°0004-2024-HMLO/GAF

Los Olivos, 04 de abril del 2024

VISTOS: E! Informe N°0151-2024-HMLO-DM, el Memorandum N°142-2024/HMLO/DG, el
Memorandum N°00115-2024-HMLO/GAF, el Informe N°383-2024/HMLO-ULCP, el Informe N°429-
2024/HMLO-ULCP, el Informe N°0094-2024-HMLO/GAF, el Informe N°0097-2024-HMLO/GAF, el
informe N°042-2024-HMLO/OAJ, el Informe N°206-2024-HMLO-DM vy,

CONSIDERANDO:

Que, el Hospital Municipal Los Olivos, HMLO, es un Organismo Publico Descentralizado con
personerfa juridica de derecho plblico, autonomla administrativa, econém ca y técnica en los
asuntos de su competencla con patrimonio propio, creado con Ordenanza de la Municipalidad
Distrital de Los Ollvos N° 053- CDLO y N°127-CDLO y sus modificatorias;

Que, mediante Resolucsén Directoral N° 076-2023/HMLO de fecha 24 de ‘marzo de 2023, se
aprobd la Directiva N° 002-2023-HMLO/GAF. de minada "Lineamientos para la contratacién por
asociacién en participacion en el Hospital Mumctpal Los'Ohvos" con el objetnvo de establecer los
lineamientos que normen los procedtmiento ue .se e'sarrotlen tendientes a. Ia celebracién de
contratos de asoglacion en participaciol | Municipal Los Olivos Y, personas juridicas
para la prestacion de servicios médlcos ‘de i -} époyo al diagnostico y. complementanos
asimismo con Resolucién Directoral N° 017- se realizé las modlflcatonas y se aprobd la
version actualizada a la Directiva precedente en los térmmos sefalados en !a mtada resolucion,

Que, conforme a lo dispuesto en el numeral 4 2 3 de la Directiva senalada en el considerando
precedente, la Gerencia de Administracién y Finanzas es el érgano de .apoyo responsable de
prever que el HMLO cuente con los recursos humanos, econdémicos. y contables, logisticos,
servicios generales y mantenimiento, estadisticos e informaticos, para el cumplimiento de los
objetivos asignados al hospital. Asimismo, aprueba las bases administrativas.

Que, seglin el numeral 5.2,1 de la precitada Directiva establece que corresponde a la Unidad
de Logistica y Control Patrimonial, la elaboracién de las Bases Administrativas para el proceso
antes indicado; y en el numeral 4.2.5 la Oficina de Asesoria Jurfdica, érganc de asesoramiento
cuya finalidad es brindar el asesoramiento jurldico, se encargara de elaborar el contrato de
asociacion en participacion que servird de insumo final en la celebracion del proceso por concurso
o iniciativa privada.

Que, mediante Informe N° 429-2024/HMLO-ULCP de fecha 01 de abril de 2024, la Unidad de
Logfstica y Control Patrimonial remite las Bases Administrativas del PROCESO DE SELECCION
AP N°01-2024-HMLO/ULCP "BASES PARA LA CONVOCATORIA PUBLICA DE PERSONAS
JURIDICAS DE ASOCIACION EN PARTICIPACION PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS DE
SALUD, MEDICOS DE APQOYO, COMPLEMENTARIOS Y OTROS EN EL HOSPITAL MUNICIPAL
LOS OLIVOS", para su correspondiente aprobacion;
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Que, con Informe N° 0097-2024-HMLO/GAF de fecha 03 de abril de 2024 la Gerencia de
Administracién y Finanzas solicita opinién técnica de las bases administrativas del proceso de
seleccion asociacién en participacion a la Direccion Médica y Epidemiologia y con Informe N° 0094-
2024-HMLO/GAF de fecha 03 de abril de 2024 solicita la opinion legal a la Oficina de Asesorfa
Juridica;

Que, mediante Informe N°206-2024-HMLO-DM Direccion Médica y Epidemiologia, considera
pertinente el documento en mencion, por lo que, se solicita continuar con el tramite
correspondiente;

Que, a través del Informe N° 042-2024-HMLO/OAJ de fecha 04 de abril de 2024, la Oficina de
Asesoria Jurfdica opina que bajo dicho marco normativo verifica que las bases alcanzadas se
adecuan a lo establecido en la directiva.

Que, mediante Resolucién Directoral N°026-2024/HMLO/DG se reconformo el Comité
Permanente de Procedimientos de seleccién de asociacion en participacion del Hospital Municipal
Los Olivos. '

Pt

Que, en uso a lo establecido en el numeral 4.2.3 de la Directiva N° 002-2023-HMLO/GAF
" ineamientos para la contratacién por asoclacién en participacién en el Hospital Municipal Los
.. Olivos™; T

“SE RESUELVE:

R ‘las Bases Administrativas del PROCESO DE
RA LA CONVOCATORIA PUBLICA DE
RTICIPACION PARA LA PRESTACION DE

QMPLEMENTAR!OS YA;-Q"‘(JTROS EN EL

5/ ARTICULO PRIMERO. - APROBA

\.
e

aprobadas mediante la presente Resolucion al

ARTICULO SEGUNDO, - REMITIR las Ba |
Gémité Permanente de Procedimientos de seleccion de asociacion en participacién del Hospital
~Municipal Los Olivos para la convocatoria correspondiente conforme a lo sefialado en la Directiva N°

e 002-2023- HMLO/GAF.
i \\

{ Y ARTICULO TERCERO. - DISPONER la publicacion de la presente resolucion en el portal
A ™ g institucional www. hospitalmunilosolivos.gob.pe a cargo de la Unidad de Estadfstica e Informatica.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE
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PROCESO DE SELECCION AP N° 01-2024-HMLO/ULCP

BASES PARA LA CONVOCATORIA PUBLICA DE PERSONAS JURIDICAS DE
ASOCGIACION EN PARTICIPACION PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS DE
SALUD, MEDICOS DE APOYO, COMPLEMENTARIOS Y OTROS EN EL HOSPITAL
MUNICIPAL LOS OLIVOS

CAPITULO |: GENERALIDADES

1.1. OBJETO DE LA CONVOCATORIA
Contratar personas juridicas bajo la modalidad de Asociacion en Participacion
para los seis (06) servicios de: salud, médicos de apoyo, complementarios y
otros en el Hospital Municipal ‘Los ‘Olivos, ‘en virtud a lo establecido en la
DIRECTIVA N°  002-2023-HMLO/GAF  "LINEAMIENTOS PARA LA
CONTRATACION POR ASOGIACION EN PARTICIPACION EN EL HOSPITAL
MUNICIPAL LOS OLIVOS" y sus modificatorias; segun el siguiente cuadro:

ITEM | ESPECIALIDADES
101 | Otorrinolaringologia -
Dermatologia, Dermosstética, Podologia v |:::
102 |Preparados Farmacéuticos
108 Pediatria ”'H‘-Al":": N
|04 _|Cirugia Pediatrica
~ 105 | Geriatria
|08 | Tomografia

BASE LEGAL i
Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus modificatorigg;zs a
Ley N° 26887, Ley General de Sociedades. - 5 i

Ordenanza Municipal Los Olivos N°~»653-2001/CDLO y N° 127-2003-CDLO, a
través del cual se crea el Hospital Municipal Los Olivos.

- Decreto Supremo N° 004-2019-JUS, que aprobd el actual Texto Unico
Ordenado de la Ley del Procedimiento Administrativo General — Ley N° 27444,

Resolucién Directoral No 076-2023/HMLO que aprob6 la DIRECTIVA N° 002-
9023-HMLO/GAF “LINEAMIENTOS PARA LA CONTRATACION POR
ASOCIACION EN PARTICIPACION EN EL HOSPITAL MUNICIPAL LOS
OLIVOS”, modificada con Resolucion Directoral No 087-2023/HMLO,
Resolucion Directoral No 092-2023/HMLO, Resolucién Directoral No 175-
2023/HMLO; y con Resolucién Directoral No 017-2024/HMLO.
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Calidad,

CAPITULO Il: ETAPAS EN PROCEDIMIENTO DE SELECCION

ETAPA CRONOGRAMA LUGAR
PUBLICACION DE CONVOCATORIA Y BASES 05/04/2024 PORTAL WEB DEL HMLO
Del 08/04/2024
hasta el
REGISTRO DE PARTICIPANTES 15/04/2024 de COR,REO .
hmlo.procesos@hospitalmunilosalivos.gob.pe
8:00 a 16:00
horas
FORMULACION DE CONSULTAS Y CORREO
OBSERVACIONES 09/04/2024 himlo.procesos@hospitalmunilosolivos.gob.pe
ABSOLUCION DE CONSULTAS ¥ Del ﬁ:ﬁ?:/e 7024 CORREO
OBSERVACIONES 11/04/2024 hm!o.procesos@hosp;talmumlosohvos.gob.pa
B o : CORREO
‘ INTEGRACION DE BASES ) 12/04/2024 hmio.procesos@hospitalmunilosolivos.gob.pe
N 15/04/2024 de
Mesa.de Partes -HMLO
PRESENTACION DE PROQE.,‘%TAS 8'0:;:’5'00 Av, Naranjal N2 318 Los Olivos - Lima - Lima
EVALUACION Y CALIFICACION DE LA ‘ HMILO
, PROPUESTA L 16/04/2024 | : Naranjal Ne 318 Los Olivos - Lima - Lima
Q\Q""QQ‘VO ;;,go/qjl’\UBLlCACION DEL:RESULTADO FINAL PORTAL WEB DEL HMLO
§ g g;, HMLO "
29 HIL ) JSCRIPCION DEL CONTRATO ichasta el Av, Naranjal N2 318 Los Ollvos - Lima - Lima -
%, B DELVagLE Y. J? 1 -22/04/2024% | - Sto Piso .
.?))d,- VQ'\'/ R B ol
W El plazo de suscripcién del contrato podra -adecuarse segun : mcg e

“LINEAMIENTOS PARA LA CONTRATACION POR ASOCIACION EN P
de corresponder. L E

2.1. PUBLICACION DE LA CONVOCATORIA

umeral 5.12 de la DIRECTIVA Ne-002-2023-HMLO/GAF (o> °% »
TICIPACION EN EL HOSPITAL MUNICIPAL LOS OLIVOS*,» %

o ’/’d

%\ La publicacion de Ja convocatoria se efectlia conforme a lo establecido en el numeral
»15.3. de la DIRECTIVA N° 002-2023-HMLO/GAF ‘LINEAMIENTOS PARA LA

E; CONTRATACION POR.ASOCIACION EN PARTlCIPAC,'l_QN 'EN EL ‘HOSPETAL

A "/ MUNICIPAL LOS OLIVOS” y segun el CRONOGRAMA indicado en el CAPITULO Il de
~-2~"" |as presentes bases. A

2.2. REGISTRO DE PARTICIPANTES

El registro de participantes es gratuito y se realiza conforme a lo establecido en el
umeral 5.5. de la DIRECTIVA y segun el CRONOGRAMA indicado en el CAPITULO

N,,,_,.%I, de las presentes Bases, mediante la emision del correo electronico, por parte de los
Fimo~ & participantes, al correo institucional siguiente:

Satvavy, _/ hmlo.procesos@hospitalmunilogolivos.gob.pe, en horario ininterrumpido durante las

fechas sefialadas en el cronograma, adjuntado el ANEXO 03 - SOLICITUD DE
_ REGISTRO EN EL CONCURSO y el ANEXO 07 - FICHA DE REGISTRO DE
<tz PARTICIPANTE, de la DIRECTIVA N° 002-2023-HMLO/GAF “‘LINEAMIENTOS PARA
VB “ | A CONTRATACION POR ASOCIACION EN PARTICIPACION EN EL HOSPITAL
* MUNICIPAL LOS OLIVOS".
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2.3. FORMULACION Y ABSOLUCION DE CONSULTAS Y OBSERVACIONES

La formulacion de consultas se realiza conforme a lo establecido en el numeral 5.6.1.
de la DIRECTIVA y segtn el CRONOGRAMA indicado en el CAPITULO Il de las
presentes Bases, mediante la emision del correo electronico, por parte de los
participantes, al correo institucional siguiente:
hmlo.procesos@hospitalmunilosolivos.gob.pe, en horario ininterrumpido durante las
fechas sefialadas en el cronograma, adjuntado el ANEXO 05 - FORMULACION DE
CONSULTAS, de la DIRECTIVA N° 002-2023-HMLO/GAF “LINEAMIENTOS PARA LA
CONTRATACION POR ASOCIACION EN PARTICIPACION EN EL HOSPITAL
MUNICIPAL LOS OLIVOS".

La absolucién de consultas se efectiia conforme a lo establecido en el nhumeral 5.6.3.
de la DIRECTIVA N° 002-2023-HMLO/GAF - - ‘LINEAMIENTOS PARA LA
CONTRATACION POR ASOCIACION EN PARTICIPACION EN EL HOSPITAL
MUNICIPAL LOS OLIVOS" y segin el CRONOGRAMA indicado en el CAPITULO Il de
las presentes bases. . L

2.4, INTEGRACION DE LAS BASES ,
La integracién de Bases se efectua conforme a lo establecido en el numeral 5.7. de la
~ DIRECTIVA N°:002-2023-HMLO/GAF “LINEAMIENTOS PARA LA CONTRATACION
Do ZROR ASOCIACION EN PARTICIPACION +EN::EL HOSPITAL MUNICIPAL LOS, slie
.® VOS” y en la fecha sefialada en el cronograma, - %

>

o
. 5

PRESENTACION DE PROPUESTAS

. oy @ :
fa . \ % ¢ QUEADAL f"',/‘
anera presencial por. parte de los?. """

umeral 5.8. de la DIRECTIVA N° 002- "o
CONTRATACION POR ASOCIACION
UNICIPAL LOS OLIVOS" y segln el

e las presentes bases.

2023-HMLO/GAF “LINEAMIENTOS PAR/
EN PARTICIPACION EN EL HOSPITA
o~ CRONOGRAMA indicado en el CAPITU

‘La propuesta por parte de los participantes debe ser presentada en UN (01) SOLO
7/ S$DBRE CERRADO POR CADA ESPECIALIDAD, (de la cual haya previamente
EJ“‘“"\Q\sﬂégistrado su participacién), en mesa de partes del Hospital Municipal Los Olivos, sito
~~~~~ _«_>"en Av. Naranjal N° 318 Los Olivos, provincia y departamento de Lima; estara dirigido al
Comité Permanente de Procedimientos de Seleccion de Asociacion en Participacion

conforme el siguiente detalle:

Sefiores:

Comlté Permanente de Procedimientos de Seleccidn de Asoclacion en
particlpacién del Hospital Municipal Los Olivos

Av, Naranjal N° 318 - Los Olivos -~ Lima

Presente.-

PROCESO DE SELECCION AP N° 01-2024-HMLO/ULCP
[tem N® XXXXXXX
Especialidad: XXXXXXXXX
Razén Soclal del Postor: XXXXXXXX

o
o g"? N° de Follos
~
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o

Las declaraciones juradas, formatos o formularios adjuntos a la presente convocatoria,
deben estar debidamente firmados y sellados por el representante legal segun
corresponda, debidamente acreditado. Los deméas documentos deben también ser
visados por el representante legal y se debera incluir una relacion detallada de todos
los documentos incluidos en cada sobre.

Documentacion minima obligatoria:

A . DECLARACION JURADA DE CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS
EXIGIDOS (ANEXO 2 de la Directiva).

B . DECLARACION JURADA DE NO TENER IMPEDIMENTO PARA
CONTRATAR CON EL ESTADO (ANEXO 6 de la Directiva).

c  PROPUESTA ECONOMICA (ANEXO 8 de la Directiva).

D . DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR (ANEXO 1 de
las Bases). y

E + DECLARACION JURADA DE PLAZOS Y ALCANCE DE LA

{CONTRATACION (ANEXO 2 de las Bases).

-+ DECLARACION JURADA DE NO TENER DEUDAS CON EL HMY

“(ANEXO 3 de las B

*; DECLARACION JURADA DEL PERSONAL QUE BRINDARA EL
SERVICIO (ANEXO 4 de las Bases). ;

H . "FICHA CURRICUL; EL PERSONAL INTEGRANTE DEL
EQUIPO, (ANEXO 5 ‘delas Bases). Deberan presentar: Curriculum

Vitae, copia de DNI, Habilidad profesional vigente, Registro Nacional
de Especialidad (de requerir, SERUM/SECIGRA)

l : RELACION DE PROQE_DIMI.ENT-Q‘S ' OFERTADOS POR EL
POSTOR (ANEXO 6 de las Bases) Segun la capacidad resolutiva del
hospital.

J . RELACION DEL EQUIPAMIENTO Y MOBILIARIO OFERTADO POR
EL POSTOR (ANEXO 7 de las Bases).

K : Registro Nacional de Proveedores.

L : Copia de la vigencia de poder del representante legal, apoderado o

mandatario designado para tal efecto inscrito en registros publicos,
esta debe tener una antigliedad de emitida, no mayor a los treinta
(30) dias y documento de identidad del representante.
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2.6. EVALUACION Y CALIFICACION DE LA PROPUESTA

Sera conforme a lo establecido en la DIRECTIVA N° 002-2023-HMLO/GAF
“LINEAMIENTOS PARA LA CONTRATACION  POR ASOCIACION EN
PARTICIPACION EN EL HOSPITAL MUNICIPAL LOS OLIVOS" y sus modificatorias.

El Comité Permanente de Procedimientos de Seleccién de Asociacion en Participacion
verifica que los sobres que los postores presentan, contengan todos los documentos
requeridos en las presentes bases.

Todas las propuestas admitidas seran calificadas de conformidad a los factores
sefialados en las bases, que pueden.estar referidos al tiempo de experiencia,
capacitaciones, porcentaje de participacion ofertado, entre otros factores objetivos y
razonables.

1 La propuesta ganadora tendrd como méaximo un puntaje de cien (100) puntos y como
! minimo setenta (70) puntos.

2.6.1. Factores:dg' Evaluacién

La evaluacién se realiza sobre la base de ¢

Para determinar la oferta con el mejor puntaje.se considerara lo siguiente:

&\- Oferta de participacion (f}.leuA

L
- R

ﬁ%%o §- Experiencia del Personal Propuesto (30 pu
F. DEL ALEY, :

B4

Q
A L Equipos (30 puntos)

2.7. PUBLICACION DEL RESULTADO FINAL

.\ Los resultados obtenidos seran publicados a través de la bégina web del HMLO, los
-\ cuales son definitivos y en tnica instancia, sin lugar a impugnaciones ni reclamos.

En el supuesto de que exista empate entre dos (2) o mas propuestas, el ganador sera
| el postor que oferte equipamiento con menor tiempo de afos de fabricacion, en caso
i persista el empate, la determinacién del ganador se realiza a través de sorteo en
presencia de todos los integrantes del Comité Permanente de Procedimientos de
Seleccion de Asociacion en Participacion.

g} .

g &/2.8. MECANISMO DE PUBLICACION DE RESULTADOS DEL PROCESO
- Los resultados obtenidos serdn publicados a través de la pagina web del HMLO,

segun lo establecido en el numeral 5.11.2, de la DIRECTIVA N° 002-2023-HMLO/GAF

~astrag LINEAMIENTOS PARA LA CONTRATACION POR ASOCIACION EN

/;/59‘\\!"3 oPI\R'I'!C'PACION EN EL HOSPITAL MUNICIPAL LOS OLIVOS" y sus modificatorias y

) ség(m lo indicado en el CRONOGRAMA del CAPITULO Il de las presentes Bases.

Y
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2.9. PRESENTACION DE DOCUMENTOS

Toda la propuesta debe ser presentada debidamente enumerada (foliadas), de atras
hacia adelante como se muestra en la imagen.

o1
02
03
04 : . /;;\,c‘:\‘ s \;\
» ¥ 9,
2 o p =
iE CAN O
‘:‘—. ) go ‘ 0 Q?

Qs. GUE2ADA [ \(,S‘
Zep W

e

2.10. DECLARACION DE PROGE

En caso de que no se presenten, posto ,
&&\GN vahabiéndose presentado no cumplan con: quisitos minimos establecidos en los
D

Administrativas, se declarard desierto el

N minos de Referencia y en las.Bases

‘3 ;1' _bregedimiento de seleccion; en este supuesto se procedera de acuerdo a lo sefialado
5 ”mﬁ -/ la DIRECTW_A N° 002-2023:HML20/GAF “LINEAM!ENIOS PARA LA
'%;,;,0 .l‘ﬁ;’ NTRATACION “POR ASOCIACION "EN PARTICIPACION‘*}EN EL HOSPITAL

UNICIPAL LOS OLIVOS” y sus modificatorias.

A —,

- .
/ _odistice
B

-

@ % CAPITULO Ill: DEL CONTRATO
: (‘* El contrato estara conformado, ademas del documento que lo contiene, por las Bases,
los Términos de Referencia, la propuesta del postor ganador y todos los documentos
que creen obligaciones entre EL ASOCIANTE y EL ASQCIADO.

3.1. DE LA FIRMA DEL CONTRATO

Para la firma del contrato se seguira el procedimiento y los plazos establecidos en la
BIRECTIVA N° 002-2023-HMLO/GAF “LINEAMIENTOS PARA LA CONTRATACION
Ao PR ASOCIACION EN PARTICIPACION EN EL HOSPITAL MUNICIPAL LOS
GAVANY, _OLIVOS” numeral 5.12. Suscripcion del Contrato.
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3.2. DOCUMENTOS PARA LA FIRMA DEL CONTRATO

- Copia Literal de Partida de Inscripcién en Registros Publicos (8AC, SAS,
S.C.R.L, S.C.L. y ELRL.). con una antigiedad no mayor a treinta (30) dias
calendario.

- Vigencia de Poder del Representante Legal que suscribira el contrato.

- Copia del DNI del representante legal,

- Ficha RUC.

- Hojas de Vida documentadas del equipo de trabajo propuesto en la oferta.

El contrato debe estar suscrito por ambas partes, y se extendera por triplicado,

entregandose un ejemplar al Asociado.

La Unidad de Logistica y Control Patrimonial custodia el contratd_;ﬁrmado, el Acta de
Instalacién e Inicio del Servicio y/o el Acta de Inicio del Servicio y el
Espacio, otorgando una copia fedateada a la Direcci

irecci

aticipacion.
° TG
(¢ B:3.DE LA DURACION DEL CONTRATO.
g g - ERIEE
’%%’,;l:l kBontrato tendra una vigencia de acuerdo a los Términos de Referencia formulados

5r la Direccién Médica y Epidemiolégica del HMLO, el mismo que podré ser
prorrogado de acuerdo a las necesidades de servicio del érea_:gguﬂaria.

.4. DE LA PARTICIPACION

| postor en su oferta econdémica podra establecer un porcentaje de participacion, la
cual debera favorecer al HMLO con un porcentaje minimo del 30% del total de
ingresos facturados.

g\ Nota. - En cuanto a la participacién de pacientes SOAT, se otorgara un porcentaje
! segtn lo sefialado por HMLO de la oferta econdmica propuesta.

3.5. DE LA TARIFA Y LA RECAUDACION DE SU PAGO

L El postor designado se obliga a brindar los servicios objeto del contrato de asociacion
: en participacién conforme con las tarifas aprobadas con Resolucién de Consejo
¢k, Directivo N°002-2023-HMLO.

ra
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cipal

En caso de modificacion de tarifas durante el periodo de ejecucion del contrato, se
entiende aceptada por las partes con la comunicacion por parte del Asociante al
Asociado de las nuevas tarifas aprobadas.

El HMLO es el encargado de recaudar los ingresos producto del servicio de manera
3 mensual y de efectuar el pago al Asociado correspondiente, de acuerdo al porcentaje
de su participacion establecida contractualmente.

3.6. DE LA CULMINACION DEL CONTRATO

El contrato culmina vencido el plazo o con la resolucién contractual, conforme a lo
establecido en el Contrato. o

CAPITULO IV: DE LAS GARANTIAS

4.1, GARANTiA POR ESPACIO CEDIDO EN USO POR EL ASOCIANTE PARA LA
EJECUCION DEL CONTRATO : -

Sera conforme.a lo establecido en la DIRECTIVA N° 002-2023-HMLO/GAF
“LINEAMIENTOS PARA LA CONTRATACION  POR ASOCIACION EN
PARTICIPACION EN EL HOSPITA
Garantias. s .

L .MUNICIPAL LOS OLIVOS numeral’s7.{,

4.2. OTRAS GARANTIAS ESTABLEC

PSRy

, Culminado el contrato, si el asociado no refira sus bienes y/o no desocupa el espacio
| de 4rea en el plazo establecido .contractualmente, éste deberd pagar una
\Qx mnizacién equivalente al monto de $/:100, 00 (cien con 00/1 00)459),95, por cada dia
s ¥ f~dg’ratraso, autorizando al Hospital Municipal Los Olives a ejecutar |a garantia otorgada
H y, de}ser el caso, descontarla de las producciones pendientes de pago. En el caso del
y Aﬁ’@eg‘ io de Tomografia y/o Resonancia, el monto a descontar.por dia de retraso sera
e G851 600.00 (seiscientos con 00/1 00) soles.

CAPITULO V: EJECUCION DEL CONTRATO ..

1. Marca HMLO.

2. Espacio cedido, considerando que EL ASOCIANTE, por razones de estricta
necesidad, previa comunicacion por carta simple y aceptacion DEL
ASOCIADO, podra reubicar el lugar de la prestacion del servicio a un ambiente

~ equivalente dentro del mismo HMLO, sefialando un plazo razonable para ello.

En caso EL ASOCIADO no acepte la reubicacién, serd causal de resolucion
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3. Servicios Generales de acuerdo a lo sefialado en los Términos de Referencia.

4. Procedimiento de emision de tickets y sistema de recaudacion.

5 Sistema de atencion de reclamos y denuncias, el cual se rige bajo el Decreto
Supremo 002-2018-SA.

5.2. INICIO DE LA PRESTACION DE SERVICIOS

La Direccién Médica y Epidemiolégica del HMLO es la responsable de suscribir el Acta
' de Instalacién e Inicio del Servicio y/o el Acta de Inicio del Servicio, dentro de un plazo
: maximo de cinco (05) dias habiles, contados desde el dia siguiente de la suscripcion
del Contrato. . s

La Unidad de Servicios Generales es la responsable de suscribir el Acta de Cesién de
Espacios en coordinacién con la Direccién Médica y Epidemiologica. Ambas actas
suscritas son remitidas en original a la Unidad de Logistica y Control Patrimonial para
su custodia. o :

5.3. DE LAS OBLIGACIONES

5.3.1. Ob'ii'éaciones del Asociad,q;

EL:ASOCIADO se sujeta al cu
establecidos en la DIRECTIVA'N

PARA LA CONTRATAGION .POR

mpiimi,e_nﬂtg; de los Iineamientoé!y obligacio
°.002:2023-HMLO/GAF ‘“LINEAMIENTOS
OCIACION EN F’AR('E]':CIF’ACION EN

N s

500N 0 EL HOSPITAL MUNICIPAL VOS", y sus modificatorias; asi como
é‘w °Bf"} R en las Bases y Términos Referencia sefialados ~en la presente
3i'.f " fé coan'C..atoria‘ ~

NNy

8

%, g
2, B0 vage v,

4,718 4, DE LAS PENALIDADES

Ser4 conforme a lo establecido en la DIRECTIVA -N°.- 002-2023-HMLO/GAF
“LINEAMIENTOS PARA LA CONTRATACION . .POR ASOCIACION EN
———.__ PARTICIPACION EN EL HOSPITAL MUNICIPAL LOS OLIVOS", numeral 8. Las
. \ penalidades se establecen de acuerdo a la gravedad del incumplimiento; seglin escala
"v) establecida en el Anexo N° 9.

I E
2 6 WP E»i’/

&
\'_J . 7
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ANEXO N° 1

DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Seflores.

COMITE PERMANENTE DE PROCEDIMIENTOS DE SELECCION DE ASOCIACION EN
PARTICIPACION - HMLO

Presente. -

Asunto: PROCESO DE SELECCION AP N° xxxxxx Especialidad: Xxxxxx ltem: XOXXXXX

YO, tivirieieiie s e e e , identificado{a) con ........... N° .......ece.. , CON
domicilio legal en ......c.ccovviiiiiinininiin . B0 el distrito de ..ooooviiiiiiiiins ,
provincla de ... , departamento --de . ... © representante de
.................................... . con Poder debidamente .inscrito en la Partida Registral N°
................ , de la Zona Registral N° ........... , DECLARO BAJO JURAMENTO, que los

siguientes datos de la empresa que represento son verdaderos:

Objeto Soclal:

Domicilio Legal: Qirécclén completa - Distrito ;.Prb\}inéié ,f’fD@é:partamento

RUC N:

Partida Electrériiéé Ne:

L ON przlCorreo electrénico;
c&&.\bN Mg 9. .
/’Q\Q‘ vaoétf_;‘ —

3; ’ Hélﬁ L,% mpresa que represento, de ser designada, se compromete a cumplir Integramente con el
%,3.051VA1?EV gervicio de ... Jcon ltem....oonnn (sefialar de acuerdo a la convocatoria) , el cual
2, pl . T e . . ) 0 -
N 4ra brindado con la debida diligencia, con los estandares de calidad y cumpliendo las normas_ .~
> . . N ' . N . . 5 i
~"sectoriales pertinentes y las directivas emitidas por el Hospital Municipal Los Olivos, con ,ej;s*’\ <
dnico objetivo de brindar una atencioén de calidad y oportuna a la poblacién usuaria. ;
e, Agradeciendo la atencion que brinde a mi representada, me despido de usted. % o fiane &/
\0\3‘5\”7"’ o 5/01' R /
@ § NG, B ., e
’%\tentamante, L
P A Vima, XX de del 2024
\,9/‘)1‘ j,/ y NN UG covvriaaee

.........................................

Nombres y Apellidos del postor o
Representante Legal seguin corresponda

'ste anexo debe ser remitido dentro de la propuesta
macion conslgnada estara protegida por la Ley N° 29733 - Ley de Proteccion de Datos Personales y la Ley N° 26842 - Ley
Salud, dicha Informacién no implicara algdn perjuicio para el declarante
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ANEXO N° 2

DEGLARACION JURADA DE PLAZO Y ALCANCE DE LA CONTRATACION

Seftores:
COMITE PERMANENTE DE PROCEDIMIENTOS DE SELECCION DE ASOCIACION EN

PARTICIPACION - HMLO
Presente. -

Asunto: Convocatoria N° xxxxxx Especialidad: xxxxxx [tem: xxxxx

Por medio del presente, Yo, R TU T O POPR PRI , ldentificado(a) con .......
N° representame legal de 12 emMPresa ........o.ooviieiniin e , con
Poder debldamente |n cnto en la Partida Registral N° ................ , de la Zona Registral N°
........... , Sede . , DECLARO BAJO JURAMENTO, que se tiene conocimiento del

plazo de prestactén de SeI‘VICIO de .o ..., , asf como el alcanoe del mismo, el
cual nos comprometemos a cumplir. .

Lima, XX de ......... del 2024

.....................................

Nombres y Apellidos del postor o
Representante Legal segin corresponda

*Esle anexo debe ser remitido dentro de la propuesta

st T *La Informacidn consignada estara protegida por la Ley N° 28733 - Ley de Proteccién de Datos Personales y la Ley N° 26842 - Ley
\‘\\l}; oa‘—/o General de Salud, dicha informacién no implicara algén perjuiclo para el declarante.
)
R . ,A\
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ANEXO N° 3

'DECLARACION JURADA DE NO TENER DEUDAS CON EL HMLO

Sefiores:

COMITE PERMANENTE DE PROCEDIMIENTOS DE SELECCION DE ASOCIACION EN
PARTICIPACION - HMLO

Presente. -

Asunto: Convocatoria N° xxxxxx Especialidad: xxxxxx ltem: xxxx

Por medio del presente, Yo, T PRV RSP SP , identificado(a) con .......

, representante legal de la empresa ..o SUUTUR TP , con

A y dom1cmo legal en

............. , con ‘poderes debidamente

inscritos en la Partlda Registral N° . " , de.la Zona Registral N® .......... Sede

.............. DECLARO BAJO JURAMENTO que se tlene conocimiento del, pIazo de prestacnén
de servicio de ... - , ho tener deuda -alguna con el HMLO. %

Lima, XX de .. .. del 2024

%\
5|
B
% ngb\.\’\‘ \\;‘»J /
. u',o,\ NE ,l/ .....................................
RN e FIRMA

Nombres y Apellidos del postor o
Representante Legal segin corresponda

HMLO Egf® Anexo debe ser remitido dentro de la propussta
d Savay

. %« Informacion consignada estara protegida por la Ley N° 26733 - Ley de Proteccién de Datos Personales y la Ley N° 26842 - Ley
General de Salud, dicha informacién no Implicaré algdn perjuicio para el declarante.
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ANEXO N° 4

DECLARACION JURADA DEL PERSONAL QUE BRINDARA EL SERVICIO

Sefiores:
COMITE PERMANENTE DE PROCEDIMIENTOS DE SELECCION DE ASOCIACION EN

PARTICIPACION - HMLO
Presente. -

Asunto: Convocatoria N° xxxxxx Especialidad: xxxxxx ltem: xxxxx

YO, cvireieiiiiiiiiiiiei e, identificado con .. N e , con domicilio legal en
\ en el distrito de ................ , provincia de ................. , departamento de
% TR representante Iegal d8 it , que habiendo
' postu|ado al servu:lo de .. _.con ftem XXX , en el Hospital Municipal Los

Olivos, DECLARO BAJO JURAMENTO que el staff de profes:onales presentados en el
expediente para la suscnpuén del contrato, brindaran atencion segun se menciona:

STAFF DE PROFESIONALES
Ne OCUPACION APELLIDOS Y NOMBRES " DNI / CE

1
2
3
4

Asimismo, me comprometo a informa documentanamente a la Direcci
| cambios dentro.del STAFF mencionado lineas:arriba. Ademas, acepto que toda adicion de
| personal dentro del STAFF se llevard -a cab la evaluacién y aceptacion de la Dxrector

Médico, para lo cual se anexara lo sngu;en

a) Hoja de wda documentada
b) CopiadeDNI -

¢) Antecedentes pohciales judiciales y penales

d) Habilidad profesional vigente

e) Registro Nacional de Especialidad (De corresponder)
f) Registro Nacional de Proveedores (RNP) vigente al momento de la presentacion de la

oferta.

--------------------------------- fesinery

FIRMA
Nombres y Apellidos del Representante Legal

«Egle anexo debe ser remitido dentro de la propuesta.
o La informaclén consignada estard protegida por la Ley N° 26733 - Ley de Proteccion de Datos Personales y la Ley N°

ién no implicara algtin perjuicio para el declarante
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ANEXO N° 5

FICHA CURRICULAR DEL PERSONAL INTEGRANTE DEL EQUIPO

1, DATOS PERSONALES

PUESTO

os consignados en esta fecha deberdn ser acreditados en la etapa de I;éyqluadén curricular, Cuando el postulante

3 ¢
o ﬁ 2l
%\%‘c ] cf’f;%y como NO APTO

Joofl N 8
3‘ ,ee ORMARION ACADEMICA
i oo S

3, DIPLOMADO O CURSOS DE ESPECIALZACION

TIE
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ANEXO N° 6
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ANEXO N° 7

oty «\\ CE )
CLCION S el
Q\Q~ Vo 0__0{(,{’ | Z Vi
33{5‘ 7 ) ’:(, yA0
i) -5 A flf\'ﬁ\‘ )
2 % < — N f, Wt S
XY ({0 5 o N (27 Ve
‘%) . DEL Yﬁ LE 'AQ\ . R
(A
i -
s N
Ay
b‘z’\) \f ¥ O",\
3o P \)

S
S, p. 0l
N a P

a..v '

L";)_Adn@tar certificado de calibracién y/o mantenimiento en formato pdf.
v \'\“‘S("?cy :

Pagina 17 de 35




Hospital Municipal

Calidad, Calidez y Tecnologia
PROCESO DE SELECCION AR N° 041-2024-HMLO/ULGP

ANEXO N° 8

MODELO DE CONTRATO DE ASOCIACION EN PARTICIPACION

(ESPECIALIDAD)
(NOMBRE DEL CONTRATISTA) - HMLO
DEL (FECHA INICIO) AL (FECHA FINAL)

Conste por el presente documento, el Contrato de Asociacién en Participacion que
celebran de una parte el HOSPITAL MUNICIPAL LOS OLIVOS, identificado con RUC
N° 20514772194, con domicilio en Av. Naranjal N*-318 Urb. Industrial, distrito de Los
Olivos, provincia y departamento de Lima; representado por su Director General
............................ ..., .identificado con DNI N°..........., 'a.quien en adelante se le
denominara EL ASOCIANTE; y por la otra parte la empresa ........cvuneeeases «ee €ON
Partida Electronica N° .uvveveireses del Registro de Personas Juridicas de la Oficina
Registral de Lima, .con RUC N° ..c.oeniein y domicilio 8N ..o perecn :
debidamente repreéentado por su Gerente General .....ovuevuniaieinnee ..., identificado con

... a quien en adelante se le..denominara EL ASOCIADO en los
términos y condiciones siguientes:

1. ANTECEDENTES

o
<
=

G

ublico Descentralizado..con autonomia
monio propio, que tiene por finalidad
lud:int specializada para mejorar la calidad
de vida de las personas; siendo.que, para el cumplimiento sus. fines, depende
de los ingresos generados por.’sus :propias actividades, -asl como aquellos
captados por convenio, contratos u.otros medios acordes, aley.

1.1. EL ASOCIANTE es un'Org

z

administrativa, econom
brindar:prestaciones di

“Servicios Médicos Profesionales”); que -dispone de los conocimientos,
autorizaciones, permisos y encontrandose con la capacidad del personal
necesario para prestar los servicios a contratarse.

2. OBJETO DEL CONTRATO

2.1. Por el presente documento EL ASOCIANTE y EL ASOCIADO contratan y
convienen en asociarse a fin de que EL. ASOCIADO aporte a la actividad del
ASOCIANTE, el suministro de
, en el marco de las disposiciones contenidas en los Articulos 438° y 441° de
la Ley General de Sociedades y conforme a las caracteristicas que se sefialan
en el presente contrato, Bases, Términos de Referencia y en la propuesta de
EL ASOCIADO.
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22 EL ASOCIADO se compromete a realizar el aporte del servicio de forma
diligente y profesional, conforme con los usos, costumbres y normativa propios
de su sector de actividad, dentro de los plazos acordados con EL
ASOCIANTE.

23 EL ASOCIADO declara conocer las Bases, Términos de Referencia y
Directivas que son parte integrante de este contrato y haber informado a EL
ASOCIANTE, de forma previa a la firma del presente Contrato, las
caracteristicas esenciales del servicio a ser aportado ademas de la propuesta
econdmica que se adjunta en calidad de Anexo A al presente documento.

3. VIGENCIA

3.1, El presente contrato tendra vigencia de ... dias calendario,
contabilizados a partir de la fecha de su suscripcién.

3.2. Las partes‘,cbh\)ienen que el presente contrato podra pforrogarse por escrito
al término del mismo, por periodos trimestrales. .

4. AUTONOMIA EN LA PRESTAGION DEL SERVICIO

jue la vinculacién juridica entre EL
a relacion de trabajo alguna entre las
ersonal del EL ASQCIADO y EL
ntrato no dara lugar.al pago, entre
las partes ylo a favor .de sus:trabajadores, de ningln beneficio social u
obligacién laboral. EL ASOCIADOQ esta obligado a comunicar.desde el inicio
del contrato la relacién de personal ‘asignado al contrato. :Cualquier cambio

4.1 Las partes dejan expresa constancia
ASOCIADO y EL ASOCIANTE :no_origin
partes.ni entre los trabajadores
ASOCIANTE. De tal forma, el

S

debera ser previamente comunicado AL ASOCIANTE. En el caso del personal’
incluido en la propuesta con la.que se obtuvo la Buena Pro, ‘cualquier camb‘KQ;‘
debera contar con la aprobacion previa del ASOCIANTE. " '

4.2 En tal virtud, EL ASOCIADO en su condicién de.empresa autonoma sera quien
asumird el pago de las planillas de sueldos vy salarios, horas extras,
compensaciones por tiempo de 'servicios, aportes a los Sistemas de
Pensiones, ESSALUD, gratificaciones, utilidades, vacaciones, indemnizacion,
contribuciones sociales, tributos que afectan al pago de las remuneraciones
por servicios personal y medidas de seguridad y, en general, cualquier otra
obligacién creada o por crearse que sea inherente a la relacién laboral o
contractual entre EL ASOCIADO y sus trabajadores dependientes; asimismo,
debera cumplir con todas las demads obligaciones derivadas de dicha relacién
laboral, tales como retenciones, declaraciones juradas, entre otros. EL
ASOCIANTE tendra el derecho a exigir la acreditacion del cumplimiento de

dichas obligaciones.
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5. OBLIGACIONES DEL ASOCIADO

5.1. EL ASOCIADO se obliga como parte del servicio a prestar, lo siguiente:

a) EL ASOCIADO debe de brindar el servicio contratado con los estandares
de calidad pactados en el presente contrato.

b) EL ASOCIADO debe de contar con personal profesional idéneo, suficiente y
apto para garantizar la adecuada prestacion del servicio que brinda a los
usuarios.

c) EI ASOCIADO debe Cumplir con el horario programado, asf como también,
mantener la permanencia en Ja institucién en las programaciones, segun lo
sefialado en los TDR. T

d) EI ASOCIADO debe efectuar los registros de todo .acto y atencion médica
de forma debida, oportuna, clara y correcta, en la Historia Clinica, formatos,
documentos, entre otros y en el sistema informatico del Hospital Municipal
Los Olivos (HMLO); que forman parte de la atencion de los pacientes.

e) EL ASOCIADO debe elaboran;infc;i."hﬁ’é"s;ge los procedimiéﬁigs de patologia
en un plazo maximo no mayor. semana, segun la:complejidad del

examen y los resultados .,o;l”e_jgl'ab,ora;g[ib en un plazo no mayor a 24 h,

teniendo como tiempo méximo.72h segun la complejidad de los examenes
solicitados. s R

\ | ;optimas condiciones de. conservacion,

higiene y funcionamiento las. stalaciones del espacio .otorgado para la

prestacion del servicio, de acuerdo.a los estandares de calidad establecidas i
en las normas sanitarias .vigentes y en las normas -emitidas por E v 0
ASOCIANTE. ,\

¢ o &

g) EI ASOCIADO debe respetar las tarifas est_ableéidéé por EL ASOCIANT /")b\/g A € ¥ /
para el cobro de cada uno de los distintos servicios médicos que realice EL ™2 ..

ASOCIADO.

f EL ASOCIADO debe mantene

h) Se encuentra prohibido de realizar servicios, actividades, actos y
P procedimientos diferentes al servicio contratado

s 7 N

S y ‘0/‘/
X ) El ASOCIADO participara en campanas, estrategias y programas de salud
X B asignados al servicio como actividades de promocion, prevencion,
Qﬁ"g,gu@rne:\;Q§° recuperacién y rehabilitacién de salud, independientemente del lugar en
T, que se realicen.

j) EI ASOCIADO debe contar con el equipamiento, materiales, instrumentos y
otros dispositivos para el cumplimiento del servicio requerido en los TDR.

k) El ASOCIADO debe garantizar que las condiciones de almacenamiento de
198 jnsumos y productos deben cumplirse estrictamente segin las
voperffativas vigentes.
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) El ASOCIADO debe mantener vigentes las garantias otorgadas, de los
equipos hasta la finalizacion del contrato.

m) El ASOCIADO debe hacer uso correcto de los materiales de proteccion
personal EPP, segln las normas emitidas por el MINSA, portando las
acreditaciones segun el servicio que corresponda sefialado en el TDR.

n) El ASOCIADO debe cumplir con las normas vigentes sobre la Gestion
integral y Manejo de los residuos sdlidos.

o) EI ASOCIADO no debe variar, ni modificar el ambiente cedido, asi como las
condiciones fisicas de la infraestructura, incluyendo toma eléctrica (libre de
sobre carga de extensiones o adaptadores). sistema de agua y desagle
entre otros, excepto los aprobados por El ASOCIANTE

p) Culminada la vigencia del contrato, si EL ASOCIADO no retira sus bienes
y/o no. desocupa el espacio cuya utilizacién ha sido autonzada en el plazo
establecudo contractualmente, esté: ‘debera pagar una indemnizacion
equuvalente al monto de S/ 100.00. {pot' ada dia de retraso autorizando al
HMLO a ejecutar la garantia 0 de ser el caso, descontarla de las
produccuones pendientes de ‘pago. En el caso del Servicio, de Tomografia
y/o Resonanc;a el monto r dia de retraso seré' de S/ 600.00.

q) El ASOCIADO debe cumphr GOl
ASOCIANTE sobre dlseno‘ €0

arteles afiches, mdumentarta u otros

r

admumstratwo en el amblto de competenma
L 7 antelis;
correspondiente. e < '\'“\}o ;

...........
e

/Kﬁﬁ"% |
7 95"~ s) El ASOCIADO debe respetar las tarifas establemdas por EL ASOCIA T Z::fr

2 peitiviioey § para el cobro de cada uno de los distintos servicios médicos que realice b r,mzlzm
Y . ASOCIADO. o
it

El ASOCIADO debe comunicar con quince (15) dias antes del término de
cada mes, la programacion, rol y condiciones del personal médico y no
médico por turno que corresponda garantizando la orientacion vy
comunicacién oportuna al paciente o su familiar. En caso de modificacion
de horarios, programacion o reemplazo de personal por caso fortuito o
fuerza mayor, debera comunicar minimo con 48 horas de anticipacion.

EL ASOCIADO debe mantener un clima de armonia, cortesia y trato
igualitario los pacientes y usuarios, sin importar su condicién social,
_.reencia, raza, sexo o beneficio de descuento.
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v) EL ASOCIADO debe remitir la informacion requerida por EL ASQCIANTE
en un plazo maximo de cuarenta y ocho (48) horas o en el plazo solicitado
“por EL ASOCIANTE.

w) EL ASOCIADO brindaré cinco (05) atenciones gratuitas mensuales no
acumulables a pacientes del distrito de Los Olivos, sin recursos o escasos
recursos econémicos (ayuda social) en acuerdo con la Direccion Médica y
Epidemiologia.

x) EL ASOCIADO debe mantener absoluta reserva, durante la ejecucién del
Contrato y hasta por un plazo no menor a dos (2) afios, desde el término
del mismo, de toda la informacién -0 documentacion, estudios, programas,
informes y materiales que EL ASOCIADO bfé’pare o genere con relacion al
contrato, SIendo estos de propiedad y uso exclusivo de EL ASOCIANTE.

y) El ASOCIADO debe presentar toda la documentacwn solicitada de
expedlente de pago inmediatamente .después de conclunr las actividades
asistenciales del mes laborado 2 ASOC!ANTE segun Directiva N°001-
2023 HMLO/GAF denomlnada mientos para el Procedrmlento de

|enes estos

elaborar a tiempo los docum,,“::
los mismos.

aa) EL ASOCIADO debe de brindar las facilidades para Ia ejecucion de\Iasr Mmu&

AN

bb) Demas obligaciones expuestas en Ia DIRECTlVA N°002-2023-HMLO/GAF
" INEAMIENTOS PARA LA CONTRATACION DE ASOCIACION Y
PARTICIPACION EN EL HOSPITAL MUNICIPAL DE LOS OLIVOS", TDR o
instrumentos de gestién posterior que regule la materia.

*%)\6. HORARIO

6.1. Laboratorio:
De lunes a domingo las 24h del dia de toda la semana, con distribucion del
personal segln los servicios de donde procedan las solicitudes.

6.2. Consultorios Externos:
. De_[unes a sdbado de 8:00 am hasta 1:00 pm y de 2;00 pm hasta 6:00 pm
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6.3. Emergencia:
De lunes a domingo y feriados las 24 horas del dia; de proceder segun lo
sefalado en los términos de referencia.

6.4. Hospitalizacion e interconsulitas:
De lunes a sabado en el horario programado de consultorio externo.

De lunes a domingo Yy feriados en sus horarios programados de consultorio
externo y/o emergencia, en la noche solo habra evaluaciones médicas, si se
presentara alguna intercurrencia con los pacientes hospitalizados, por parte
del personal médico que esté programado en el Servicio de Emergencia;
segun lo sefialado en los términos de referencia.

EL ASOCIADO se compromete a cumplir estrictamente la programacion
mensual de turnos aprobados por la Direccion Médica y Epidemioldgica del
hospital. .=

6.5. Centrq_@'uirargico:
Cirug}x_aé de emergencia o pro.gzram:édéé i
EL ASOC!ADO se compr.,o.l;nete a .cumplir estrictamente I,a:,.:"ﬁprogramacién

mensual de turnos aprobado Ja Direccion Médica y Epidemiologica del
hospital. g

7. SERVICIOS.

7.1. Parala eé_pecialidad del......

©

A

)

o Mg &

ok LIADA )

o \(‘:\//
- e i

8. OBLIGACIONES DE EL ASOCIANTE

8.1. Adicionalmente a las demas obligaciones a cargo de EL ASOCIANTE
establecidas en el presente contrato, EL ASOCIANTE se obliga a lo siguiente:

a) Facilitar los espacios necesarios para la correcta prestacion de los servicios
que se contratan dentro de las instalaciones, ello exclusivamente para que
brinde atencién a los pacientes; esto no supone en forma alguna la entrega
de posesién o uso de ningln tipo sobre el area.
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¢) A informar y/o hacer entrega a EL ASOCIADO de toda la informacion Otil y
relevante.

d) A cumplir con las obligaciones establecidas por las leyes aplicables, las
resoluciones v los requerimientos de las autoridades competentes.

e) Servicios generales: seguridad interna (personal) y servicios basicos (agua
y alcantarillado, energfa eléctrica, limpieza, servicio de gestion de residuos
sélidos biocontaminados y comunes); la misma que se descontard de la
produccién mensual mediante informe emitido por la Unidad de Servicios
Generales.

f) Brindar el servicio de triaje previo al ingreso de la consulta médica en la
especialidad solicitada.

g) Supervisar, éoritrolar y fiscalizar, sin necesidad de comunicacion previa, los
servicios .:prestados por EL ASOCIADO, plantedndole, de ser el caso,
recomendaciones en base a la descripcion del contrato que deberan ser

atenglidas de inmediato.

I .modelo del uniformey logo para la
jurante la prestacion: de servicio,
1agen DEL ASOCIANTE solo para el
ontrato. e

h) Proporcionar a EL ASOCIADO
confeccién, que debers :iut
autorizandole el uso del.n
cumplimiento del objet

i) Implementar una base :de
beneficiarios de descu erdo por ambas partes.

j) Demas. obligaciones expuestas en 0
"LINEAMIENTOS PARA LA "CONTRATACION DE *"ASOCIACION/
PARTICIPACION EN EL HOSPITAL MUNICIPAL DE _LOS OLIVOS", TDR
instrumentos de gestién posterior que regule la materia. )

70, & RESPONSABILIDADES

. DELVALLEY, &
.Zqu . \l\‘-\(\

9.1. EL ASOCIADO sera el Unico responsable civil y penal frente a los pacientes
que intervengan en su area y/o ante terceros, asi como también frente a sus
trabajadores por obligaciones laborales, seguros y ante los organismos de
regulacion y fiscalizacion del Estado.

0.2. EL ASOCIANTE se exime de toda responsabilidad, obligacion, directa o
solidaria, administrativa, judicial o de cualquier naturaleza, sin reserva ni
limitacion alguna.

9.3. EL ASOCIADO es el Unico responsable de la informacion médica y/o salud
que se derive de la prestacion de sus servicios.

9.4:EL ASOCIADO debe cumplir con las normas técnicas y sanitarias de nuestro
\,o depamiento nacional vigente, directivas y otras normas del sector
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aprobadas y de cumplimiento obligatorio asumiendo plena y exclusiva
responsabilidad por el incumplimiento de dichas disposiciones.

9.5. EL ASOCIADO autoriza a EL ASOCIANTE a retener el integro del valor de las
multas y/o sanciones administrativas dinerarias que deriven de actos propios
de EL ASOCIADO.

9.6. Dentro de la estrategia de proyeccion a la comunidad de EL ASOCIANTE, EL
~ ASOCIADO debera tener disponibilidad para realizar acciones de atencion

integral de salud a titulo gratuito.
Estas acciones se realizan a solicitud de EL ASOCIANTE, de manera

mensual, siendo un maximo de 5 atenciones, no acumulables.
10. MARCA |

10.1.El HMLO tiene .un conjunto de signos distintivos que lo_hacen identificable y
que le ha .permitido el posicionamiento como un agente reconocido de
serviciosid_e salud del distrito y la ciudad. e

10.2.El HMLO se compromete a otorgar. AL :ASOCIADO estos ‘signos distintivos
con la finalidad de que ellos pue laborar publicidad y folleterfa de las
prestaciones que van a realizar; ‘en ‘coordinacién con la Oficina de Gestion de
la Calidad, Derechos de las Personas e Imagen Insfitucional. n

10.3.El pr@j@?dimiento sera d 1 er ra;

EL ASOCIADO presentara en formato digital su propuesta dgz;publicidad ante

la entidad, quien luego de la eva n correspondiente y la;adecuacion a los
formatos.y disefios utilizados por.Ja institucion daran la conformidad para que

EL ASOCIADO proceda a la elaboracion de los mismos; en algunocs casos las

partes podran elaborar publicidad en forma conjunta; Ja difusién se realizard
individualmente o de forma coordinada. IR guaalslicy

%’yf,'m%“vv.@\ R ) ; r
% . Y4, CUMPLIMIENTO DE REGULACIONES RELACIONADAS A LA OPERACION c@e Wy G
LOS SERVICIOS DE SALUD AR e, A, /

11.1. EL ASOCIANTE gestiona los aspectos regulatorios relacionados al
licenciamiento municipal e inspeccion técnica de seguridad de edificaciones,
asf como el proceso de recategorizacion del establecimiento de salud.

b’v)

W,

g ¥./12. ADMISION, EMISION DE TICKETS Y RECAUDACION

12.1.EL ASOCIANTE brindara el servicio de emisién de tickets y recaudacion de
las atenciones del servicio, de acuerdo a su Tarifario.

A34EL ASOCIANTE facilitara al ASOCIADO el espacio en area que serd en Av.
@istanaranjal N° 318 Urb. Industrial, Los Olivos, Lima para el cumplimiento de su
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aporte, ello no supone en forma alguna la entrega de posesién o uso sobre
dichas areas. El ASOCIANTE mantiene el pleno uso y posesion de toda area
del hospital.

13.2.En caso EL ASOCIADO requiera realizar mayores acondicionamientos (segun
lo indique la normativa vigente del MINSA) a fin de garantizar la proteccion del
personal asistencial y pacientes, asi como para el buen funcionamiento del
servicio objeto de la presente, debera presentar el expediente
correspondiente para la aprobacion de la Unidad de Servicios Generales del
hospital, el cual debera ejecutarse en un plazo maximo de quince (15) dias
calendarios posteriores a su aprobacion.

14. PERFIL DE LOS PROFESIONALES

(Profesional):

F_é’fmacién General 4;..(S~:ékgﬂn TDR)

E)éberiencia Laboral (Segun TDR)

i Capacitacién (Segun TDR)

15. EQUIPAMIENTO

16.1.EL ASOCIADO deberda realizxé',.r'_;’;:y ;;acreditar la calibraciénazy’/‘o mantenimiento
preventivo .de los equipos (segun corresponda) de ;manera semestral y
renovar las autorizaciones de uso pertinente, debiendo notificar a la Direccién

3

16.1 Las Partes acuerdan que todos los gastos y tributos que se generen como
consecuencia de la celebracién y ejecucion de este contrato, seran asumidos
por fa Parte que le corresponda de acuerdo a las normas peruanas.

17. DISTRIBUCION DE LAS PRESTACIONES

17.1.EL ASOCIADO debera presentar un Informe de Produccién al final de cada
mes, detallando las atenciones realizadas segUn sus actividades objeto del
contrato.
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17.2.EL INFORME DE PRODUCCION deberd estar acompafiado ademas por la
documentacion que acrediten el cumplimiento de los requisitos del Profesional
que presté el servicio, (para validar como experiencia laboral, se considera el
titulo de la especialidad o constancia de haber terminado la especialidad o
colegiatura de la especialidad), inciuyendo habilidades vigentes de médico
(por todo el mes) o DJ médicos durante el periodo que presto los servicios,
ademas segin lo sefialado en la DIRECTIVA N°001-2023-HMLO/GAF,
denominada "LINEAMIENTOS PARA EL PROCEDIMIENTO DE PAGO DE
LOS SERVICIOS PRESTADOS BAJO LA MODALIDAD DE ASOCIACION EN
PARTICIPACION DEL HOSPITAL MUNICIPAL LOS OLIVOS".

17 3.EL ASOCIADO debera registrar todo acto médico de forma debida, oportuna,
correcta y clara, en la Historia ‘Clinica, formatos entre otros documentos; asl
como en el sistema informatico de la Institucién. De no encontrarse registrado
el acto médico, se procedera segln lo sefialado en la DIRECTIVA N°002-
2023-HMLO/GAF  "LINEAMIENTOS PARA LA En‘:.'C}_,C)NTRATACIC)N DE
ASOCIACION Y PARTICIPACION EN EL HOSPITAL MUNICIPAL DE LOS
OLIVOS"y sus modificatorias. _

18. CONFORMIDAD DE LA PRODUCCION MENSUAL

18.1. La Direccion Médica y Epld m;o‘lggjé del hospital validéi{é el Informe de
Produccion de EL ASOCIADO contrastandolo con el Reporte. de Produccion
generado por el Hospital Municipal Los.Olivos. De existir inconsistencias, EL

anarlas.

ASOCIADO tendra un pla t 3) dias Utiles para subsana

Produccion, la Diregcion Medica y
de la misma para iniciar el Proceso de
| conformidad expresara la completa
G0N i satisfaccion del Hospital Municipal Los Olivos con los servicios prestados, el .=
S %)\ cumplimiento de las condiciones contractuales, asi como de las normas
& Cfg%)@,g sectoriales correspondientes y sus directivas. .. {’
BD??: é BV S )

18.2.Una I{/A:'ez validado eil.;l'nformie, de
Epidemiologia emite la conformida
distribucion de participaciong

:‘."4-"»"" o V% o4
 oS118.3.El Hospital Municipal Los Olivos desarrollara acciones de supervisidn, controk; %
— prestacional y auditoria que garanticen la calidad vy oportunidad de los~le
servicios brindados en sus establecimientos de salud.

“:\18.4.Toda solicitud de cambio durante la ejecucion contractual por parte DEL
‘ ASOCIADO debera ser presentada oportunamente al Hospital Municipal Los
Olivos. El Hospital Municipal Los Olivos verificara la pertinencia de la solicitud
y la aprobaré si no afecta el cumplimiento de los requerimientos minimos
establecidos.

18.5.El desembolso del dinero correspondiente a su participacion en la produccion |
mensual se realizara posterior a la prestacién de su entregable.

18.6.Emitida y firmada el Acta de Conformidad por la Direccion Médica y
: cistad pidemiolégica del hospital, EL ASOCIADO recién se encontrara habilitado a
®\e; etnitir su factura, nunca antes.
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19. PENALIDADES

19.1.Las penalidades se establecen de acuerdo a la gravedad del incumplimiento
contractual que se regulan en la DIRECTIVA N°002-2023-HMLO/GAF
" INEAMIENTOS PARA LA CONTRATACION DE ASOCIACION Y
PARTICIPACION EN EL HOSPITAL MUNICIPAL DE LOS OLIVOS" numeral
8, Anexo 9,

19.2.Lo dispuesto en la presente clausula no enerva el derecho del ASOCIANTE
de resolver el Contrato en caso lo considere pertinente.

20. GARANTIAS

20.1. Serda conforme -a lo establecido en la DIRECTIVA N° 002-2023-
HMLO/GAF  ‘LINEAMIENTOS PARA LA CONTRATACION  POR
ASOCIACION .EN PARTICIPACION EN EL HOSPITAL MUNICIPAL LOS
OLIVOS’, numeral 7.1 Garantias.

21. RESOLUCIQN DE CONTRATO

21.1. EL ASOCIANTE puede resolver.de pleno derecho el Qg;ntrato, siempre
que ocurra alguno de los siguie

falta grave o muy grave, o reincida

a) Cuando EL ASOCIA! re
). a.misma.obligacion, dentro deun periodo de

'b) Cuando EL ASOCIADO paralice los servicios objeto del contrato de tres
(03) dias o turnos consecutivos segun programg@i@n sin justificacion

previa ante la Direccién Médica y Epidemiolégi»cxa;dﬁél HMLO.

¢) Cuando EL ASOCIADO reduzca de maneréi nir.ljustificada a criterio del
asociante la atencién programada .para la prestacion de los servifi;g'sa\-“f“‘ﬂ"\"/j\
objeto del contrato. o gﬁ @ 2

=y
©

d) Cuando incurra en negligencia médica determinada por auto id\ié/d’f(amu“@y
~. \Q.\‘)

administrativa competente o judicial. U

e) Cuando haya realizado cobros indebidos por prestaciones médicas y/o
cualquier tratamiento monetario directa o indirectamente con el usuario.

Por denuncia o reclamo efectuados ante autoridades competentes,
sobre hechos constitutivos de un ilicito penal relacionado con el objeto
del contrato suscrito con EL ASOCIADO.

T
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g) Por existencia de sentencia judicial firme por delito en contra de El
Asociado o del personal a su cargo.

h) Por falta de inicio de operaciones, de acuerdo a lo establecido en las
presentes bases.

i) Cuando el personal que brinda la prestacion del servicio, no posee
registro de especialista y/o no se encuentra habilitado.

21.2. EL ASOCIADO puede resolver el contrato en los casos en que EL
ASOCIANTE incumpla injustificadamente.con:

a) El pago correspondiente por su participacion como Asociado de tres
(03) meses consecutivos. "

21.3. ngﬁ_[quiera de las partes puede resolver el Contrato d.g,pleno derecho, si
por caso fortuito o fuerza mayor que [imposibilite de manera definitiva la
continyacion de la ejecucion del Co '

__n_-‘Ra,rt,i'c%pacién se extinggifé cuando se

21.4. :El Contrato de Asogivaéié,
i rsona juridica. i

prodgﬁca la disolucion o ext

22. PROCEDIMIENTO DE RESOLUGION DEL CONTRATO

Si alguna de las partes falta al.cumplimiento de sus obtl.iggc":‘iones, la parte
perjudicada puede requerir mediante ‘carta notarial, para que en.un plazo no mayor
cinco (05) dias calendario, cumpla sus obligaciones, bgjq.@apercibimiento que el

‘F‘c ntrato quede resuelto.

. los supuestos de las causales .de resolucion establecidas en los numerales

. v 20,1, y 20.3., la Direccion General en coordinacion con la Direccion Médica, fseeaisu N\
. T . . fos A A

Epidemiolégica, en el plazo maximo de cinco (05) dias habiles, comunucisﬁl e

... Asociado o a quien corresponda via Carta Notarial y/o comunicacion electroniga. &=/
»" % Asimismo, el Area de Control Patrimonial realiza el inventario de los bienes d \E;‘@Wz bip o/
R . . 'z . . « . “ N S
| Asociado y gestiona la devolucion del espacio cedido en el plazo indicado en el.._ ..~

yuo - &/ Contrato, remitiéndose el cargo de la notificacion de Carta de Resolucion
7 Contractual a la Gerencia de Administracién y Finanzas para que realice la

liquidacion de contrato.

23 CULMINACION DEL CONTRATO PARA RETRIBUCION PORCENTUAL

Cuando.se esté préximo al vencimiento de un contrato, corresponde a la Direccién
MEGR P @pidemiolégica y a la Oficina de Gestion de la Calidad, Derechos de
vé«é}a@lfﬁgh‘ gica y
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las Personas e Imagen Institucional de sefalar el rendimiento de EL ASQCIADO,
asl como la necesidad del servicio e incidencias y reclamos ocurridos, a fin de
determinar la renovacion del contrato o la finalizacion del mismo a su vencimiento,

24. INDEPENDENCIA

24.1,Las partes expresan que para todos los efectos a que haya lugar, EL |
ASOCIADO es un contribuyente independiente y distinto de EL ASOCIANTE, !
respecto del cual no tiene relacion ni responsabilidad alguna.

24.2.A excepcién de lo expresamente consignado en este contrato, ninguna de las
partes tiene el derecho, poder .o autoridad para actuar o para crear ninguna
obligacién, expresa o tacita, en nombre de la otra.

25. ANTICORRUPCION

25.1.EL ASOCIADO y EL ASOCIANTE declaran y garantizan no haber ofrecido,
negociado o efectuado, cualquier pago.o en general, cualquier beneficio o
incentivo legal en relacion al contrato directa o indirectamente, o tratandose
de una persona juridica a través de:sus socios, integrantes de los érganos de
administracién, apoderados, representantes legales, funcionarios, asesores 0
cualquier otra persona. '

NTE se obligan a cq:r:):aucirse en todo

25.2 Asimismo, EL ASOCIADQ Y.EL ASOCIAN "
: ontrato, con honestidad, probidad,

momento, durante |a*"éjeg_v i0
veracidad e integridad y.de no Ct
o indirectamente o a través de

asesores o cualquier otra persona..

actos ilegales o de corrupcion, directa
ocios, accionistas, :participacioncitas,

25.3.Ademas, EL ASOCIADO Y EL ASOCIANTE se comprometen a comunicar a

las autoridades competentes de manera directa y oportuna, cualquier acto 0 ——._
conducta ilicita o corrupta de la que tuviera conocimiento, y adoptar medida?;)ee‘”“r‘“fgo;\
técnicas, organizativas y/o de personal apropiadas para evitar actos BN
practicas. L

©26.1.Toda notificacion o comunicacion que deba realizarse a las partes de
conformidad a las estipulaciones del presente instrumento, debera ser
enviada por correo certificado o por conducto notarial, pudiendo,
adicionalmente y para efectos meramente informativos, enviarse por email,
todo a la persona y direcciones que se indica a continuacion:

a) EL ASOCIANTE

Atencién: Direccion General
Direccién: Av. Naranjal N° 318, distrito de Los Olivos - Lima.

Email direccion@hospitalmunilosolivos.gob.pe
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Teléfono : 01 3214549

b) EL ASOCIADO

Atencion: Gerente General / Titular Gerente
Direccion: [........]
Email  :[....... ]

Teléfono : [........ ]
27. LEGISLACION APLICABLE

27.1. Para todos los efectos derivados del presente contrato, las partes
acuerdan que se regiran integramente por las leyes.de la Republica del Peru
y en particular- por las normas que rigen la presente. Es ‘parte integrante del
contrato, ‘las Bases, los Términos de Referencia 'y.la propuesta del
ASOCIADO correspondientes al proceso.en el que EL ASOCIADO obtuvo la
Buena Pro para la suscripcion de e rato.

28. son.ucxéNf}_bE CONTROVERSIASl

modo  amistoso y conciliatorio

28.1. z;_:Las Pat’ces mtent

(30) dias calendarlo Ias Parte, _cuerdan resolver cualqwer controversia
mediante . arbltra)e de derecho.el ‘cual se llevard a cabo ante el Centro de
Conciliacién @y Arbitraje de la Superintendencia Nacnonal de Salud "N,’ T;";*{
CECONAR, a cuyas normas y reglamentos Ias.. ,rtes se someten en fo ma\f -
expresa e incondicional. y \

28.2.E laudo arbitral emitido sera definitivo e inapelable, a efectos de lo cuak a;a W ”““"\5 S /
Partes renuncian expresamente a presentar cualquier accion o recurso de& o
apelacién o nulidad ante una segunda instancia arbitral o ante el Poder

Judicial.

28.3.En todo lo no previsto en la presente clausula, el procedimiento arbitral se
regira de acuerdo a lo dispuesto en el Reglamento de CECONAR.

284 Sin perjuicio del convenio arbitral contenido en la presente clausula, las
Partes acuerdan para cualquier intervencién judicial que sea necesaria como
parte de la mecanica arbitral o para cautelar los derechos de las Partes que
son materia de cualesquiera Controversias, seran competentes los jueces y
tribunales del Distrito Judicial de Lima — Cercado.
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29. CONFIDENCIALIDAD

29.1.- Ninguna de las Partes podra revelar ninguna informacion confidencial
que se hubiera proporcionado con dicho caracter exclusivamente para la
celebracion del Contrato sin el consentimiento previo y por escrito de la otra
Parte, salvo que dicha informacion fuera requerida por una autoridad
gubernamental competente dentro del marco legal vigente o que dicha
informacioén sea de dominio publico.

29.2.Se entendera por ‘“informacion confidencial’, toda aquella informacion
proporcionada en forma verbal o escrita y todos los estudios u otros
documentos que se entreguen o se den a conocer por EL ASOCIANTE a EL
ASOCIADO. LT

29.3.Debido a que, para la ejecucion del presente Contrato, EL ASOCIADO
accedera a datos personales incluidos en bancos de datos de titularidad de
EL ASOCIANTE, EL ASOCIADO debera guardar absoluta confidencialidad de
dichos datos conforme a lo dispuesto en la Ley N° 29733, Ley de Proteccion
de Datos Personales y en el Decreto Legislativo N° 1353, Decreto que crea |a
Autoridad Nacional de Transparencia 'y Acceso a la Informacion Publica. En
cualquier caso, sera EL ASOCIANT nisu calidad de titular. de los bancos
de datos, quien decidira sobre Jafinalic d, contenido y uso del tratamiento de
los datos, limitandose EL.: ) -a utilizar dichos :datos, Unica y
exclusivamente, para l0s fin ue.se ‘deriven de la ejecucion del presente
Contrato. bl

20.4.De igual modo, las Partes se obligan 2 cumplir con todas.las obligaciones
contenidas en la Ley N°:2973; y.de Proteccién de Datos.Personales y su
Reglamento; y, demas normas ::conexas. Toda consulta, solicitud o
requerimiento que EL ASOCIADO tenga respecto al manejo de sus datos
personales o de los datos personales de EL ASOCIANTE, a los que accede
en virtud del presente contrato. RS et
R s
<} 29.5.En caso EL ASOCIADO sea citado o reciba algun requerimiento en gen{aﬁal LA
por parte de una autoridad competente que involucre informacion confideng‘i‘glc G::{{aﬁg\f{
accedido en virtud del presente contrato, debera comunicar inmediatamente A et
EL ASOCIANTE adjuntando la citacién o el requerimiento recibido para que
ésta pueda tomar las medidas necesarias para cautelar su derecho. Si la
interposicién de una medida de defensa no procediera y si EL ASOCIADO
estuviese obligado a revelar dicha informacion bajo responsabilidad o
sancién, este podra revelar Unicamente la parte correspondiente de la
informacion que se le requiera sin que ello constituya incumplimiento de este
contrato. En tal caso, EL ASOCIADO deberé realizar sus mejores esfuerzos
para asegurar que la informacién sera tratada confidencialmente.

9.8.Una vez concluido el presente contrato, EL ASOCIADO debera restituir toda
la informacién confidencial que estuviere en su poder y confirmar por escrito
ha sido efectivamente devuelto o
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inutilizado, incluyendo entre ellos las notas y/o documentos internos referidos
a dicha informacién y que no ha mantenido en su poder copia alguna de los
citados antecedentes.

29.7. El incumplimiento de cualquiera de las obligaciones previstas en esta clausula
da derecho a EL ASOCIANTE a ser indemnizada de los perjuicios que con
dicha infraccién se le causen.

30. UNICO ACUERDO

30.1.Las partes manifiestan que han leido Integramente este contrato, que lo
entienden y que se sujetan a sus términos y condiciones; asimismo,
convienen en que este contrato. constttuye el Unico acuerdo entre las partes
sobre las materias objefo del mismo, prevaleCIendo sobre cualesquiera ofras
propuestas, contratos o comunicaciones anteriores relatwas al mismo objeto,
sean éstos orales o escritos, :

31. SEPARABIL!PAD

31.1.Las paift_,e.s dejan constancia que .

restantes en tanto se mantengﬂ' la ¢
a'QUNB de las clausulas del p

32.NO RENU&&.IA A DERECHOS_ -

32.1. El solo hecho que algu :
derechos que le confiere el contrato en ningun caso podré ‘considerarse ¢ mb
una renuncia al derecho, el cual se mantendra vigente en tanto subsista’ el
hecho que le dio origen. Cualquier renunma a derechos conferidos J
contrato debera ser expresa y por escrlto ‘

DIFICACIONES

CYON 172
S5 oge %

g 33§M0

. UEL"’}'AUEV S
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33.1. Las partes declaran que el presente documento recoge en su totalidad
el acuerdo contractual que han celebrado. En consecuencia, cualquier
modificacién o reforma carecera de valor si no consta por escrito y firmada
por ambas Partes y siempre que no se cambien los elementos esenciales del
objeto de la contratacién.

£
3

yd’/0 . \1\60

. LUGAR DE CUMPLIMIENTO

34.1. Las obligaciones emanadas del presente contrato deberan cumplirse en Av,

Naranjal N° 318 Urb. Industrial, distrito de Los Olivos, provincia y
_departamento de Lima.
&\‘\\Slrac
ST\OBT
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35. CASO FORTUITO Y FUERZA MAYOR

35.1.- Ninguna de las Partes podra exigir el cumplimiento de cualquiera de las
obligaciones contrafdas en el presente Contrato, cuando:

a) Dicho cumplimiento se vea demorado, obstaculizado o impedido por causas
de fuerza mayor o caso fortuito, conforme a lo establecido en el articulo
1315° del Cédigo Civil Peruano. En tal sentido, ninguna de las Partes es
imputable por la inejecucion de sus obligaciones bajo este contrato o por su
cumplimiento parcial, tardio o defectuoso, cuando ello sea ocasionado por
eventos, condiciones o circunstancias extraordinarias, imprevisibles e
irresistibles, durante el tiempo que persista dicho evento, condiciéon ©
circunstancia.

b) Cualquier parte afectada por una causa de fuerza mayor o caso fortuito
deberd informar por escrito a la otra parte tan pronto tenga conocimiento de
tal evento.y note que el mismo afecta o podra afectar.la ejecucién por su
parte de ilos términos de este contrato, haciéndole :'saber, ademas, la
naturaleza del evento, su duracion proyectada y cualquier accién tomada
para evitar o mitigar sus efectos, :Las:partes haran todo :lo posible para
mitigar y/o minimizar los efectos.d cualquier evento de caso fortuito o fuerza
mayor‘ L

yor o caso fortuito hgjté_jera dejado de
ajo el contrato, debera reasumir el
posible.

¢) La parte que por razones de fuerza n
cumplir con sus obligaciones contral
cumplimiento de las misma

36. DE LA APLICACION SUPLETORIA DE LA LEY

En todo lo no prévisto por las parteé :
Articulo 1430° y siguientes del Codigo Civil vigente, y en lo
26887, Ley General de Sociedades y sus modificatorias. .-

.

dispuesto en la Ley :N°

\

S Vi ‘“fﬁ}i partes en uso de sus facultades y derechos :manifiestan de forma expresa &
Ky .,,irrbe_}ocab!e su conformidad con el contenido del presente contrato, firmandolo en el
B pﬁ‘mﬁ‘) &trito de Los Olivos, ciudad de Lima, alos [.....] dias delmes de [............ ] de 2024.

LEY, >
&/(] N ‘“‘36}

EL ASOCIADO
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| ANEXO A
PROPUESTA ECONOMICA
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