ANEXO 3
et 3 TERN“NOS DE REFERENCIA PARA LA CONTRATACION DE SERVICIOS TECNICOS, PROFESIONALES Y/O ESPECIALIZADOS
REALIZADOS POR PERSONAS NATURALES

i ORGANO Y/O,UNIDAD ORGANICA: UNIDAD DE CONVENIOS-SOAT .

L« N
[ ACTIVIDAD DEL POI: . : |
f DENGMINACION DE LA CONTRATACION: | AFILIACIONES SOAT Y ATENCION AL USUARIO - 11
— Sy

. I. . FINALIDAD PUBLICA
CONTRATACION DE 01 PERSONAL DE SALUD PARA EL AREA DE AFILIACIONES SOAT Y ATENCION AL USUARIO PARA LA
UNIDAD DE CONVENIOS DEL HOSPITAL REGIONAL DEL CUSCO.
II. DESCRIPCION GENERAL DEL REQUERIMIENTO )
: REALIZAR LAS AFILIACIONES Y SEGUIMIENTO DE CASOS SOAT, ESSALUD Y ATENCION AL USUARIO SALUDPOL, SOAT, EN
INFORMACION DE CONSULTAS, COBERTURA, PRESTACIONES, CRONOGRAMAS, DISPONIBILIDAD Y ASIGNACION DE
CUPOS, VIABILIDAD DE ATENCION, Y ORIENTACION CORRESPONDIENTE, ADMINISTRACION DE PREFACTURAS, RECEPCION
Y ENTREGA DE HISTORIAS CLINICAS, AUTORIZACION DE ORDENES DE PRESTACIONES, COORDINACION CON IAFAS
COMISARIAS PNP, ARMADO DE EXPEDIENTES SOAT PARA FACTURACION, VERIFICACION DE SALDO CONSUMIDO PARA
+ -, 7 CORTE ADMINISTRATIVO.
J. ALCANCES Y DESCRIPCION DEL SERVICIO
i .Realizar atencion y/o afiliacion al usuario a paciente SOAT, brindando una informacién clara y precisa al usuario SOAT, para su atencién
. .médica por emergencia y/o consulta externa para pacnentes con cobertura por convenios SOAT, autorizacion, sellado de recetas médicas,
. .recetas de medicamentos, ordenes de laboratorio y exdmenes de imagenes, verificacién de requisitos para atencion SOAT o cumplimiento
by de requisitos para cobertura por otro seguro, consiguiente ingreso y actualizacién de Base de Datos y posterior confeccion de Fichas de
; Vigilancia Epidemioldgica, presentadas en su departamento respectivo. De 20 a 140 por plazo de prestacion.

*  Realizar la coordinacion y reporte del caso con la Denuncia Policial y SOAT, obtencion de numero de reporte (caso o siniestroj. 10 a £0
por plazo de prestacion

* Realizar la solicitud y/o ampliaciones de Cartas de Garantia de las compafiias aseguradoras y/o AFOCAT via correo electronico. 10 a 53
por pIazo de prestacion.

*»  Realizar el acopio de informacion y documentos de afiliacion e historias clinicas de la Oficina de Referencia y Centra referencias y del Area
de emergencia u hospitalizacion o archivo central u oficina de seguros o estadistica, para su correspondiente preVERIFICACION y posterior
VERIFICACION y escaneo. 10 a 50 por plazo de prestacion

*  Realizar el Censo diario de pacientes ingresados con atencion por SOAT o accidentes de transito con el posterior llenado de la declaracion
jurada (Emergencia y Hospitalizados). De 20 a 30 por plazo de prestacion

«  Solicitar las Cartas de Garantia para el pedido de materiales de alto costo para los pacientes hospitalizados, ante las Compaiias

-0 aseguradoras y/o AFOCAT via correo electronico. De 1 a 20 por plazo de prestacion.
: " Realizar cortes administrativos por término de cobertura SOAT. 1 a 20 por plazo de prestacion
' w,¢  Realizar el pase de alta administrativo a pacientes hospitalizados por SOAT. 10 a 50 por plazo de prestacion
R Realxzar el Censo diario de pacientes ingresados que tengan cobertura ESSALUD con comunicacidn al usuario de su estado de cobertura,
_con’posterjor coordinacion y reporte del caso a ESSALUD, via correo y via telefénica. 20 a 30 por plazo de prestacion. - . -
o e Realizar el armado de expedientes en coordinacion con equipo de SOAT, producto conjunto. 70 a 100 por periodo de prestamon
. /=, Realizar el pedido cada 2 meses de insumos de escritorio y EPPS al almaceén central.2 a 4 por plazo de prestacion. AR
'S REQUISITOS MINIMOS
k e Titulo profesional de salud (enfermerja, obstetricia, odontologia). ’
« Experiencia previa minima de 06 meses en el area de verificacion de registros, acreditado mediante cualquier documento qua acredll°
dichas labores con o sin vinculo laboral, incluye ordenes de servicio o recibos por honorarios.
»Con certificados en auditoria.
« Con conocimiento sistema SISMED, LOLCLI, SALUDPOL, Microsoft Office, Google drive y otros (acreditar con declaracién Jurada)
» Personal de salud con capacitacion y conocimientos en los tres aspectos que a continuacion se senalan:

- Manejo de seguros, conocimiento en la codificacion convencional de procedimientos medicos y sanitarios, ast como de los

diagnosticos de enfermedades.

- Entrenamiento en el manejo de terminologia médica, en lectura y resumen de registros clfnicos, quirurgicos, administrativos.

- Conocimientos sobre la generacion y actualizacion de reportes financieros.

.7 Principales habilidades requeridas (para ambos casos): Conciliacion, solucion de conflictos: sentido de etica y responsabllldad

OTROS REQUISITOS ADICIONALES X

Contar con RUC activo y habido.
.‘Tener cuenta bancana asociada a su RUC, diferente de banco de la nacién
Habiiidad profeswnal vigente.
Tener RNP vigente
Suspension de rentas de cuarta categoria vigente.
Declaracion jurada de no parentesco de acuerdo a ley.
No tener impedimento de contratar con el estado conforme al Art.30 de la ley de contrataciones de estado N°32069
V. LUGAR
OFICINA DE CONVENIOS DEL HOSPITAL REGIONAL DEL CUSCO
VI PLAZO DE LA PRESTACION
El plazo de la prestacion en dias calendarios es de 30 dias calendarios, con un plazo de 05 dias maximo tras los 30 dias de servicio para
entrega de,in_forme, el inicio sera a partir del dia §iguiente de la notif[cacién de la orden de servicio, por cualquier medio.
Por Ip que, si la fecha de gntrega de inforrr]e esta dentro de los 95 dias p'ostenores a la fecha de vencimiento, no sera penalizado. Deben
tomarse en cuenta que, si durante ese periodo se presentan feriados, el informe sera entregado el primer dia habil tras dichos feriados
~ por mesa de partes, adecuadamente foliado y compaginado, de acuerdo a un orden determinado por la jefatura de convenios.
VIl © ENTREGABLES ;
e ; Lnforrne de numero_de las actividades realizadas, durante el plazo de prestacion. Detallado y compacto conforme a los alcances y
¢ -13 . descripcién del servicio..
\l!i.,‘ CONFORMIDAD
.+ . Le conformidad del servicio, sera otorgada por el drea usuaria (unidad de convenios-HRC) para lo cual el proveedor debera cumplir ccﬂ

-los entregables e informes finalmente verificados por jefatura de unidad de convenios d
cl
o) FORMA Y CONDICIONES DE PAGO Hospitat Reglonal Cusco.

® o .0 @ . -1

1

Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

Yl

El pago se realizara en una sola cuota a; i j
5 L SRS N , para lo cual, se presentard; la conformidad sellada por la jefatura de co i i i
;zjaf?:;z:f ‘E:arssniumer_\ del informe con las cantidades 0 sumas al producto realiza{do (n%nsuajl, memora’ndun:\e:]e:g;;:i:/rgocr;nnesrﬁsr’;?qﬁ;?r:ig:ge
1100rd"m=ciér‘f bon‘a ‘Iey.qe no parentesco, RNP, suspension de cuarta, cuenta bancaria diferente a banco de la nacién; el pago se realizara previa‘
B s Das e e ol b e ICoH. ANFRON SUITREIB A tioorarioR G2 IS8 WRRehBIantS (8 S0 Isucalendlotog e J e
ot Sste plans o Jitimt; p u recibo por honorarios con plazo de venciniiento de 30 dias calendarios, el pago se efectuars
b,"\ CONFIDENCIALIDAD
s requiere de confidencialidad y reserva absoluta en el manejo de informacion a la que se tenga acceso i
con la prestacion, quedando prohibido revelar dicha informaciérjwaterceros. bajo respongabilidad adgministr:;vay. 56 58 Shatlenig Elcicnada
Xl. RESPONSABILIDAD DEL CONTRATISTA
E! contratista es el responsable por la calidad ofrecida y por los vicios ocultos del servicio ofertado por un plazo no menor de un (01) af
contado a partir de la conformidad otorgada por la Entidad. e
Xil. RESPONSABILIDAD POR LA ASIGNACION DE BIENES o -
En aquellos casos en los cuales, para el cumplimiento de la prestacion, la Entidad asigne al Contratista algun bien mueble o inmueble, éste
es responsable del buen uso yconservacion de los mismos; de lo contrario, respondera por su deterioro o pérdida, debiendo procedér asu

r2posicion dentro del plazo maximo de cinco (5) dias habiles.

Xill. CONSIDERACIONES GENERALES A LOS PRODUCTOS
l.os derechos intelectuales de los productos y documentos elaborados por el contratista que resulte seleccionado son propiedad del Hospital

Regional Cusco, asi como toda aquella informacion interna de la institucion a la que tenga acceso para la ejecucion del servicio.

‘XIVi. " PENALIDADES
Fenalidad por Mora en la ejecucion de la prestacion:

gejqé‘lidéd por mora por cada dia de atraso. La penalidad se aplica automaticamente y se calcula de acuerdo a la siguiente formula:
=__0.10 x monto | : S
F x plazo en dias

“I2n taso'de retraso injustificado del contratista en la ejecucion de las prestaciones objeto del contrato, la Entidad le aplica automaticamente una;*

Dénde F = 0.40.

Tanto el monto como el plazo se re
fuera materia de retraso.

§e ccznts):dera justificado el retraso, cuando el contratista acredite, de modo objetivamente sustentado, que el mayor tiempo transcurrido no le resulta
imputable. K
Esta calificacion del retraso como justificado no da lugar al pago de gastos generales de ningun tipo.

XV. RESOLUCION CONTRACTUAL

Ei Hospital Regional Cusco puede resolver el contrato, en los siguientes casos:

a)  Por acumulacion del monto maximo de la penalidad por mora o por el monto maximo para otras penalidades, en la ejecucion de la

-, prestacion a su cargo.

b) .Caso fortuito o fuerza mayor que imposibilite la continuacién del contrato.

(‘) . Incumplimiento de obligaciones contractuales, por causa atribuible al contratista.

O') He‘chO's'obrevihiente al perfeccionamiento del contrato, de supuesto distinto al caso fortuito o fuerza mayor, no imputable a ninguna de las
, +ii-- partes, que imposibilite la continuacion del contrato. . .
e Pur incumplimiento de la clausula anticorrupcion y antisoborno.

Hf)‘-," .Porla 'preserita'cién de documentacion falsa o inexacta durante la ejecucion contractual.

g) Por Ia presentacion con informacién inexacta o falsa de la Declaracion Jurada de Prohibiciones e Incompatibilidades a que se hace

34 referencia en la Ley de prevencion y mitigacién del conflicto de intereses en el acceso y salida de personal del servicio publico. Asimismo,
! en caso se incumpla con los impedimentos sefialados en el articulo 5 de dicha ley se aplicara la inhabilitacion por cinco afos para contratar

o prestar servicios al Estado, bajo cualquier modalidad.
XVI. OBLIGACION ANTICORRUPCION Y ANTISOBORNO . ' -
declara y garantiza no haber ofrecido, negociado, prometido c

A la suscripcién del contrato o de la formalizacion de la Orden, el Contratista
efectuado ninglin pago o entrega de cualquier beneficio o incentivo ilegal, de manera directa o indirecta, al (los) evaluador (es) del proceso de

contratacion o cualquier servidor del Hospital Regional Cusco. )
Asimismo, el Contratista se obliga a mantener una conducta proba e integra durante la vigencia del contrato, y después de culminado el mismo
en.caso existan controversias pendientes de resolver, lo que supone actuar con probidad, sin cometer actos ilicitos, directa o indirectamente. Aunado a

ter o dar regalos, cortesias, invitaciones, donativos o cualquier beneficio v

ello, el Contratista se obliga a abstenerse de ofrecer, negociar, prome
incentivo ilegal, directa o indirectamente, a funcionarios publicos, servidores publicos, locadores de servicios o proveedores de servicios del area
usuaria, de la dependencia encargada de la contratacion, actores del proceso de contratacion y/o cualquier servidor de la entidad contratante, con
I3 firalidad de obtener alguna ventaja indebida o beneficio ilicito.

;I esa linea, se obliga a adoptar las medidas técnicas, organiza

_Ereviamente sefialados.

_rdiciopzimente, el Contratista se compromete a denunciar oportunam

.:ihéoﬁqqcta funcional de los cuales tuviera conocimiento durante la ejecucién_del contra}q con el‘Hosp'ilaI Regional Cuscg. ‘L .
Tratandnse de una persona juridica, lo anterior se extiende a sus accionistas, participacionistas, integrantes de los érganos de administracion,
apoderados, representantes legales, funcionarios, asesores 0 cualguier persona vinculada a la persona juridica que representa; comprometendose
& informarles sobre los alcances de las obligaciones asumidas en virtud del presgqte contrato. ] = .
Finalmente, el incumplimiento de las obligaciones establecidas en este acapite, durante la ejecucion co

Cusco el derecho de resolver total o parcialmente el contrato.
XVl SOLUCION DE CONTROVERSIAS

fieren, segun corresponda, a la ejecucion total del servicio o a la obligacion parcial, de ser el'zaso, que

o

tivas y/o de personal necesarias para asegurar que no se practiquen los actos

ente ante las autoridades competentes los actos de corrupcior: o de
ntractual, otorga el Hospital Regional

Todo:s los éc;nfiictos que se deriven de la ejecucion e interpretacion de la presente contratacion, son resueltos mediante trato directo y conciliacion.
XVI. . .GESTION DE RIESGOS . B ‘
Las partes realizan la gestion de riesgos de acuerdo con lo establecido en el presente documento, a fin de tomar decisiones informadas,
aprovechando el impacto de riesgos positivos y disminuyendo la probabilidad de los riesgos negativos y su impacto durante la ejecucion contractua!,
considerando la finalidad piiblica de la contratacion.
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