ANEXO 2
ESPECIFICACIONES TECNICAS PARA LA CONTRATACION DE BIENES

" Organo y/o Unidad Organica: UNIDAD DE MANTENIMIENTO l
‘ : ' EJECUCION DEL MANTENIMIENTODE |
| Acti .

 Actividad delPOL: EQUIPAMIENTO HOSPITALARIO
] DQUISICION DE REPUESTOS PARA

| Denominacion de la Contratacion: ENTILADORES NEONATALES ACUTRONIC |

MODELO FABIAN HFO

1. FINALIDAD PUBLICA

Garantizar la continuidad operativa de los ventiladores mecanicos neonatales Acutronic
modelo FABIAN HFO del Servicio de Neonatologia, mediante la adquisicion de repuestos
originales necesarios para el mantenimiento preventivo y correctivo, asegurando la atencion
médica especializada de recién nacidos criticos y prematuros.

. DESCRIPCION GENERAL DEL REQUERIMIENTO

El presente requerimiento tiene por objeto la adquisicion de repuestos consumibles para
los ventiladores neonatales Acutronic modelo FABIAN HFO pertenecientes al Hospital
Regional del Cusco. La adquisicion de estos componentes responde a la necesidad técnica
de reemplazar elementos sometidos a desgaste continuo y asegurar la disponibilidad de
stock critico para prevenir fallas imprevistas, operativizar los equipos de soporte de vida 'y
cumplir con los estandares de metrologia y seguridad vigentes.

1. CARACTERISTICAS TECNICAS
CANT. | DESCRIPCION DEL PRODUCTO | CODIGO SIGA |  DESCRPCION SIGA |
| CANT. | D EL JCTO.

KIT DE |
' MANTENIMIENTO DEL
493700142348  COMPRESOR DE
VENTILADOR MECANICO
| DRAGER BABYLOG 800 |
|

| KIT DE FILTROS DE 5000 HORAS, PARA
| 4 UNID ‘ COMPRESORES DE LA MARCA DURR TECHNIK
i ‘ MODELO SICOLAB MED. NRO DE PARTE:

1018100135

SENSOR DE OXIGENO PARA VENTILADOR
‘ NEONATAL ACUTRONIC FABIAN HFO ANO
} SUNID | FABRICACION 2025. NRO DE PARTE: 498101,

' (0 ENVITEC tipo 00M204)

SENSOR DE OXIGENO
493700210666 | PARA VENTILADOR :

MECANICO ACUTRONIC |
| | 'SENSOR DE FLUJO
£SO DE FLUIO REUSABLE PARA 1 NEONATAL PROXIMAL

| 8 UNID | VENTILADOR NEONATAL ACUTRONIC FABIAN | 493700210667 | REUTILIZABLE PARA i
| HFO. NRO DE PARTE: 151120 \ VENTILADOR ;
‘ \ ACUTRONIC

, b CAB 2
| | CABLE PARA SENSOR DE FLUJO PARA ’ SEN;;EEE?R%%&E; i

1 TAL ACUTRONIC FABIAN | 493700170479 ‘
j 4 UND | VENTILADOR NEONA 1 VENTILADOR MECANICO |

JiHFo. NBO DE PARTE: 1511070.017 | neowatar
} ‘ KIT DE ‘
| SECADOR DE MEMBRANA CON SEPARADOR MANTENIMIENTO DEL

4 UND ‘ DE CONDENSADOR. NRO DE PARTE: 493700142348 | COMPRESOR DE |
1018100123 VENTILADOR MECANICO :

\
[
ADAPTADOR DEL CABLE DEL CALENTADOR
PARA HUMIDIFICADOR

[
4 UND | PARA CIRCUITOS DE RESPIRACION. NRO DE 493700210684 F J
PARTE: 900MR805 ISHER & PAYKEL COD. "

| DRAGER BABYLOG 800 |
CABLE CALEFACTOR

REF. 90MR805

(‘)'3



| MEMBRANA DE
MEMBRANA, ESPIRACION. NRO DE PARTE: VALVULA EXHALATORIA
151501 493700290040 | |\ o 5 VENTILADOR
B - ~ |VOLUMETRICO
KIT DE

IV. REGLAMENTOS TECNICOS, NORMAS METROLOGICAS Y/O SANITARIAS

o Resolucién Ministerial N° 533-2016/MINSA: “Lineamientos para la elaboracion
del Plan Multianual de Mantenimiento de la Infraestructura y el Equipamiento
de los Establecimientos de Salud”.

« Resolucion Ministerial N° 862-2015/MINSA: Aprueba la norma técnica de salud
NTS N° 119-MINSA/DGIEM-V.01 “Infraestructura y Equipamiento de los
Establecimientos de Salud del segundo nivel de atencion”.

o Resoluciéon Ministerial N° 660-2014-/MINSA: Aprueba la norma técnica de
salud NTS N° 110-MINSA/DGIEM-V.01 “Infraestructura y Equipamiento de los
Establecimientos de Salud del segundo nivel de atencion”.

o Resolucién Ministerial N° 260-2023/MINSA: modificatoria del documento

técnico “Plan de mantenimiento de la infraestructura y de los equipos médicos

y biométricos de los servicios oncolégicos”.

Registro Sanitario vigente ante DIGEMID para dispositivos médicos.

Certificacion CE (Conformidad Europea) o FDA segun corresponda.

Normas ISO 13485 para dispositivos médicos.

Compatibilidad certificada con ventiladores ACUTRONIC FABIAN HFO

V. ACONDICIONAMIENTO, MONTAJE O INSTALACION

Los repuestos deberan ser entregados en empaques originales del fabricante, sellados y
etiquetados correctamente. No requieren instalacion especializada por parte del proveedor,
pero deberan incluir manuales técnicos e instrucciones de reemplazo en espariol o en ingles.
El proveedor realizara la entrega de forma integra en el Aimacén General del hospital.

VL. GARANTIA COMERCIAL

« Plazo: Minimo de 06 (SEIS) MESES por defectos de fabricacién, contados a partir de
la firma de la conformidad de recepcion de los bienes, considerando que son
repuestos con componentes electronicos y mecanicos de precision.

e Alcance:

« Reposicion inmediata del repuesto sin costo para la entidad por defectos de
fabrica detectados al momento del montaje.

. Certificacion de que son componentes originales del fabricante ACUTRONIC O
DURR TECHNIK (de corresponder).

. Garantia de compatibilidad absoluta y funcionamiento 6ptimo con los
ventiladores FABIAN HFO

Vil. MUESTRAS
No Aplica
Vill. REQUISITOS DEL PROVEEDOR Y/O PERSONAL

o Persona natural o juridica.

|
| 4| AMORTIGUADORES DE VIBRACION, JUEGO DE MANTENIMIENTO DEL

493700142348 | COMPRESOR DE 1
JUEGOS | 4. NRO DE PA ;
RTE 1018100131 VENTILADOR MECANICO |

| DRAGER BABYLOG 800



., Contarcon Registro Nacional de Proveedores (RNP) vigente.

. Contar con RUC activo y habido, dedicado al rubro objeto de la presente
convocatoria.

. Contar con codigo de cuenta interbancaria (CCI) relacionado al RUC.

. Declaracion jurada de no estar impedido para contratar con el Estado
conforme al Art. 30 de la Ley de Contrataciones del Estado N° 32069.

. Registro sanitario vigente ante DIGEMID para los dispositivos médicos
correspondientes.

. Certificacion o constancia que acredite canal autorizado o distribuidor de la
marca ACUTRONIC o DURR TECHNIK en el Peru.

IX. LUGAR Y PLAZO DE ENTREGA

Lugar: Los bienes seran entregados en Almacén Central del Hospital Regional Cusco,
ubicado en la Av. La Cultura S/N del distrito, provincia y departamento de Cusco, en el
horario de 7:30 am a 3:00 pm.

Plazo: Los bienes materia de la presente convocatoria se entregan en el plazo de 25 dias
calendario notificada la orden de compra (considerando que s€ trata de repuestos
especializados de importacion masiva)

X. CONFORMIDAD

La conformidad de los bienes sera otorgada por la Unidad de Mantenimiento / Area de
Biomédica, previa verificacion fisica de las especificaciones técnicas requeridas, las
cantidades solicitadas y la respectiva recepcion formal del bien por el jefe de Almacén
Central del Hospital Regional Cusco.

XI. FORMA Y CONDICIONES DE PAGO
La Entidad realizara el pago de la contraprestacion pactada a favor del contratista en PAGO
UNICO.

Para efectos del pago de las contraprestaciones ejecutadas por el contratista, la Entidad
debe contar con la siguiente documentacion:

- Recepcion del Almacén Central de la Entidad.
- Conformidad otorgada por el area usuaria.
- Comprobante de pago.

La Entidad debe pagar las contraprestaciones pactadas a favor del contratista dentro de
los diez (10) dias calendario siguiente a la conformidad de los bienes, siempre que se
verifiquen las condiciones establecidas en el contrato.

Xll. RESPONSABILIDAD DEL CONTRATISTA

El contratista es el responsable por la calidad ofrecida y por los vicios ocultos del bien
ofertado por un plazo no menor de un (01) afio, contado a partir de la conformidad otorgada
por la Entidad.

Xlll. PENALIDADES

Penalidad por Mora en la ejecucion de la prestacion:

En caso de retraso injustificado del contratista en la ejecucion de las prestaciones objeto
del contrato, la Entidad le aplica automaticamente una penalidad por mora por cada dia
;ie atraso. La penalidad se aplica automaticamente y se calcula de acuerdo a la siguiente
ormula:




senalidad diaria = 0.10 x monto
' F x plazo en dias

Donde F = 0.40. . ' | |

Tanto el monto como el plazo se refieren, segun corresponda, a la ejecucion total del
servicio o a la obligacion parcial, de ser el caso, que fuera materia de retraso.

Se considera justificado el retraso, cuandq el contratista aqredlte, de modo objetivamente
sustentado, que el mayor tiempo transcurrido no le resulta imputable.

Esta calificacion del retraso como justificado no da lugar al pago de gastos generales de

ningun tipo.
xlv. OTRAS PENALIDADES

En caso de entrega de repuestos no originales, defectuosos o ipcorppatibles con el sistgma
Acutronic Fabian HFO o compresores DURR TECHNIK, se aplicara una penalidad equivalente al

10% del valor total del contrato, sin perjuicio de las acciones legales por vicios ocultos.

XV. RESOLUCION CONTRACTUAL o

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

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 continuacion de] contrato. .

¢) Incumplimiento de obligaciones contractuales, por causa atribuible al contrghsta.

d) Hecho sobreviniente al perfeccionamiento del contrato, de supuesto distinto al caso
fortuito o fuerza mayor, no imputable a ninguna de las partes, que imposibilite la
continuacion del contrato.

e) Porincumplimiento de la clausula anticorrupcion y antisoborno.

fy Por la presentacion de documentacion falsa o inexacta durante la ejecucion
contractual.

XVI. OBLIGACION ANTICORRUPCION Y ANTISOBORNO

A la suscripcion del contrato o de la formalizacion de la Orden, el Contratista declara y
garantiza no haber ofrecido, negociado, prometido o efectuado ningun 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 de 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 ello, el Contratista se obliga a abstenerse de ofrecer, negociar,
prometer o dar regalos, cortesias, invitaciones, donativos o cualquier beneficio o 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 la finalidad de obtener alguna ventaja indebida o beneficio ilicito.

En esa linea, se obliga a adoptar las medidas técnicas, organizativas y/o de personal
necesarias para asegurar que no se practiquen los actos previamente sefialados.
Adicionalmente, el Contratista se compromete a denunciar oportunamente ante las
autoridades competentes los actos de corrupcién o de inconducta funcional de los cuales
tuviera conocimiento durante la ejecucion del contrato con el Hospital Regional Cusco.

Tratandose de una persona juridica, lo anterior se extiende a sus accionistas,
participacionistas, integrantes de los 6rganos de administracion, apoderados, representantes
legales, funcionarios, asesores o cualquier persona vinculada a la persona juridica que
representa; comprometiéndose a informarles sobre los alcances de las obligaciones asumidas
en virtud del presente contrato.




Finalmente. el incumplimiento de las obligaciones establecidas en este acapite. durante iz

€jecucion contraciual otorga a Hospital Regional Cusco el derecho de resolver total o
parcizimente el contrato

XVIl. SOLUCION DE CONTROVERSIAS

Todos los conflictos que se deriven de la ejecucion e intte_(pre_t'acién de Ia presente
contratacion. son resueltos mediante trato directo y conciliacion.

XVIIl. GESTION DE RIESGOS ) ——
Las partes realizan la gestion de riesgos de acuerdo con lo establecsdo_ en el presen
documento. a fin de tomar decisiones informadas, aprovechando el impacto ge netsgl(:
positivos y disminuyendo la probabilidad de los riesgos negativos y su impacto durante
€jecucion contractual, considerando Ia finalidad pablica de la contratacion.
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