)) Banco de la Nacién

Gerencia de Red de Agencias -Subgerencia Macro Region V Arequipa

TERMINO DE REFERENCIA DE SERVICIO

1. AREA USUARIA:
Subgerencia Macro Regién V Arequipa

2. OBJETO DE LA CONTRATACION:
Examenes Médicos Ocupacionales para las agencias ubicadas en los Departamentos de
Ica, Moquegua y Tacna, pertenecientes a la Subgerencia Macro Regién V Arequipa.

. FINALIDAD DEL REQUERIMIENTO:

Cumplir con la normativa legal en materia de Seguridad y Salud en el Trabajo, para
garantizar la vigilancia de |a salud de los trabajadores que laboran en las sedes de la Macro
Region V Arequipa del Banco de la Nacién, lo cual conllevara a una mejora en la atencion
al ptblico usuario. Asimismo, aportara en mejorar la estadistica epidemiolégica de la salud
ocupacional en el Per.

OBJETIVOS DE LA CONTRATACION:

Realizar examenes médicos ocupacionales a los trabajadores del Banco de la Nacion para:

4.1 Cumplir con la Ley N° 29783 Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo.

4.2 Conocer el estado de salud de los trabajadores de la Red de Agencias del Banco de la
Nacion.

4.3 Detectar precozmente las patologias ocupacionales y realizar intervenciones oportunas
en prevencion a la salud del trabajador, de ser el caso.

4.4 Promacionar la salud en el ambiente laboral.

4.5 Contar con los certificados de aptitud médico ocupacional de los trabajadores de las
sedes de la Macro Regién V Arequipa de la Gerencia de la Red de Agencias del Banco
de la Nacién

5. PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL — POL:
' La presente contratacién esta vinculada al Objetivo Estratégico:
| Mejora el Clima Laboral
POI 16 Modelo de Gestion Humano Corporativo.
%,

<

o k.
ﬁ%ﬁg 63 ANTECEDENTES:
,.e Con la Ley N° 29783 y su modificatoria Ley N° 31246, Ley de Seguridad y Salud en el
2 Trabajo, establecen que el empleador debe:

6.1 Practicar Examenes Medicos Ocupacionales (EMO) a sus trabajadores, segin los
riesgos laborales a los que estan expuestos, cada dos (02) afios siempre y cuando no
sea una empresa de actividades de alto riesgo.

6.2 Garantizar la identificacion temprana de enfermedades ocupacionales y condiciones
patoldgicas vinculadas a la actividad laboral, mediante la implementacion de
intervenciones preventivas oportunas orientadas a preservar la salud de los
trabajadores.

6.3 Contar con Registros Obligatorios del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el
Trabajo, incluyendo los registros de los Examenes Medicos Ocupacionales
fundamentados en el certificado de aptitud médico ocupacional de los trabajadores del
Banco de la Nacion, documentacion que estd sujeta a fiscalizacion por parte de
SUNAFIL.

el
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7. ALCANCES Y DESCRIPCION DEL. SERVICIO
7.1 Alcance:
En el marco de esta contratacion, se ha establecido un alcance basado en una
cantidad estimada de trabajadores que requieran someterse a Examenes Médicos
Ocupacionales (EMQ). Estos trabajadores pertenecen a la Macro Ragidn V Arequipa
y los servicios deberan prestarse en las ciudades donde existan clinicas que cuenten
con la acreditacion correspondiente de DIGESA o DIRESA, seglin la siguiente
proyeccidn establecida;

1 Chincha 16 2 2 2 22
2 Pisco 16 3 2 2 23
3 Nazca 29 4 4 2 35
4 lca 44 7 7 2 60
5 lfo 11 6 2 2 21
6 Tacna 46 16 10 2 74
7 Moquegua 23 7 6 2 38

Cuadro N° 01: Elaborado por ka Seccidn SST y Subgerencia Macro Regidn V Arequipa.

Cabe precisar que, las cantidades de trabajadores consignados en el cuadro N* 01
son de la Subgerencia de la Macro Regién ¥V Arequipa, ast como de [as agencias de
Chincha, Pisco, Nazca, Ica, lio, Tacha, Mogquegua con sus respectivas dependencias.
Ademds, gue, son referenciales toda vez que en el proceso se pueden presentar
nuevos ingresos, renuncias, despidos, etc.

7.2 Descripcion

Se requiere contratar un centro médico ocupacional acreditado por DIGESA y/o DIRESA

para la atencién médico ocupacional de los trabajadores pertenecientes a la Macro

Regién V Arequipa, para realizar las siguientes evaluaciones:

7.2.1 Pre- Ocupacionat: Dirigido al personal ingresante a la Institucion.

7.2.2 Ocupacional Periddico: Dirigido a los trabajadores gue figuran en la Planta de
Personal y que va realizaron ef examen médico pre-acupacional.

7.2.3 A solicitud del médico ocupacional: Dirigide al personal por reinsercién laboral por
tiempo prolongado de ausencia mayor a tres meses, ascenso a grandes altitudes
mayor a 2,500 m.s.n.m. y por cambic de pussto de trabajo con nuevo riesgo
ocupacional.

7.2.4 Qcupacional de retiro; Ririgido al personal que cese de la Institucion; siendo este
examen optativo.

El Centro médico ocupacional debe brindar los siguientes servicios:

a. Evaluacion Médica Pre-Ocupacional.

b. Evaluacion Médico Ocupacional Periodica,

¢. Evaluacian Mé&dico Ocupacional de Retira,

d. Evaluacion para ascenso a grandes altitudes (mayor a 2,500 m.s.n.m)
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7.3 Actividades:
Las pruebas se realizaran de acuerdo con el protocolo de examenes médico-
ocupacionales sefialado en el numeral 6.4 de la RM N° 312-2011-MINSA, elaborado por
el Médico Ocupacional del Banco de la Nacion, entre ellos los siguientes:

7.3.1 Evaluacion médico ocupacional periédica y de retiro:
El protocolo de los examenes médicos ocupacionales periddica y de retiro incluyen las
evaluaciones enumeradas del 1 al 7, siendo estos:

Evaluaciones

Protocolo de Examenes Médicos Ocupacionales

Examen fisico completo

Historia Clinica Ocupacional (Antecedentes
Ocupacionales, Antecedentes Patologicos
Ocupacionales, Personales, Familiares,
Evaluacién Médica por Sistemas)

Evaluacion Osteomuscular y
Neurologica

Ficha Miusculo esquelética. (Examenes
ergonémicos completos: Aptitud de espalda,
rangos articulares, exploracion columna
vertebral, miembros superiores, cadera y
miembros inferiores)

Laboratorio

Hemograma completo

Glicemia

Perfil lipidico: Colesterol total, HDL
colesterol, LDL colesterol, VLDL colesterol y
triglicéridos.

Examen completo de orina

Psicoldgico

Ansiedad: Test de Zung

Test de Stress: Test de Maslach Burnout o
Escala de Estrés ocupacional

Ficha Psicolégica Ocupacional, informado
por Psicdlogo Colegiado.

Oftalmolégico

Examen fisico de ojos y anexos

Agudeza visual (cercay lejos)

Fondo de ojo

Test de profundidad (Estereopsis)

Test de colores (Ishihara)

6

Radiografia de térax

Péstero anterior

7

Electrocardiograma (EKG)

Informado por Cardidlogo

Cuadro N° 02: Elaborado por la Seccién SST

7.3.2 Otras evaluaciones solicitadas por el medico ocupacional:
Incluyen los examenes enumerados del 8 al 10:

Evaluaciones

Protocolo otras evaluaciones solicitadas por el Médico Ocupacional

8

Test de fatiga, somnolencia y estrés

Sélo para Choferes

Test de Epworth
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Audiomelria: Para teleoperadoras, Mesa
de servicio o primer nivel de la Seccién
9 Atencién al Usuaric, 0 cuando lo solicite el
médico ocupacional del Banco de la
Nacion.

Evaluacion para Ascenso a grandes | Ficha anexo 16A (Anexo 02)
aititudes {mayor a 2,500 m.s.n.m.)
Solo cuando lo solicite el médico | Prueba de esfuerzo informada
Ocupacional del Banco de ia Nacién, por Cardiclogo.

Cuadro N° 03; Elaborado por la Seccion SST

En Cabina Audiométrica
insonorizada

10

7.3.3 Evaluacién Médica Pre-Ocupacional.
El protocolo de Examen Médico Pre-Ocupacional incluye los examenes enumerados
del 1 al 7 del cuadro N° 02, adicionando los siguienies:

11 Laboratorio Grupo sanguineo y factor RH

12 Psicolbgico Test de personalidad: Miton ||
Cuadro N° 04: Elaborado por ia Seccidn SST

El proveedor debera presentar el costo detallado de cada prueba al momento de Ja
propuesta econdmica (Ver anexo 01)

7.4 Procedimiento

a. La Macro Region V Arequipa del Banco de la Nacién (entendiéndose como designado
al Subgerente o al que el Subgerente encargue dentro de su linea de autoridad),
entregara al contratista la relacién de trabajadores a quienes se realizaran ios
examenes médicos ocupacionales con la programacion de fechas, y pondra en
contacto al contratista con el médico ocupacional del Banco quien dara las precisiones
técnicas, asi como los formatos (Anexos 02, 03, 04 y 05) a utilizar en la_ejecucion de
los EMO, dicha informacidn sera facilitada al inicio del servicio.

El contratista debe indicar la ubicacion del centro de salud donde se llevara a cabo los
EMG a través de un folleto publicitario virtual, ademas de mencionar las condiciones
generales como debe acudir &l trabajador al examen médico ocupacional como, por
ejemplo: Llevar DNI, estado de ayunas minimo de 08 horas, de utilizar lentes de medida
llevarlos, etc.

El dia de la atencidn de los examenes médicos Pre-Ocupacional, Periodicos,
Ocupacional de retiro y otros, sera coordinado entre la Macro Regién V Arequipa del
Banco y el centro médico acupacional que se encuentre debidamente acreditado en
DIGESA yfo DIRESA, los cuales deberan iniciar preferentemente en el horario de 07:30
a 09:30 horas, considerando que se realizaran examenes de laboratorio (en ayunas).
En el caso gque un trabajador(a} se presente a la cita previamente programada entre el
Banco y el centro médice ocupacional y ne sea atendide o no pase todo el protogolo
medico por falta de especialistas, la empresa contratada asumird los gastos generados |
por el trabajador en pasaies y alimentacion; siempre y cuando provenga de Lina agencia |
alejada fuera del radio urbano correspondiente a la ciudad donde se gjecute el Examen |
Médico Ocupacicnal.

e. Elcontratista, entregaré el reporie de la matriz de resultados de los examenes médicos
ocupacionales, por correo elecirdnico en formato Excel, dirigide séio al médico
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ocupacional del Banco de la Nacién, siendo remitido hasta quince (15) dias calendarios
posterior a la segunda semana de atencion de las evaluaciones médicas ocupacionales
grupales, siendo estos plazos quincenales de manera periédica hasta concluir el
servicio.

f. El contratista, entregara los certificados médicos ocupacionales e historias clinicas
ocupacionales completas en formato PDF de las atenciones realizadas, debiendo estar
firmados y sellados por el Médico Ocupacional del proveedor, y enviado al médico
ocupacional del Banco de la Naci6n, hasta cinco (05) dias calendarios posterior a la
conformidad de la matriz de resultados dada por el médico ocupacional del BN.

g. Elcontratista a través de su médico ocupacional debera realizar la entrega y lectura de
resultados a cada trabajador evaluado, recibiendo este en un sobre cerrado y sellado
una copia de su Examen Médico Ocupacional a modo de informe médico resumen de
todos los examenes auxiliares realizados, asi como el Certificado de Aptitud Médico

“BE Ly, Ocupacional, explicandole los hallazgos y las recomendaciones e indicaciones de

. interconsulta con otras especialidades, si hubiese la necesidad.

h. Lalecturay entrega de resultados del EMO debe mantener la confidencialidad medica
y debe realizarse en un espacio privado designado por el Banco de la Nacién, previa
coordinacion con la Macro Region V Arequipa, esta accion se realizara hasta veinte
(20) dias calendarios posterior a la conformidad de los certificados de aptitud médico
ocupacional e historias clinica por parte del médico ocupacional del BN; ello acorde con
el apartado 11 del presente TDR, o excepcionalmente previa coordinacion, a través del
correo electronico o WhatsApp y llamada telefénica proporcionados por el trabajador,
debiendo el contratista conservar toda evidencia de la accion realizada.

i. Después de la suscripcion del contrato, el banco tendra la potestad de realizar una
visita al contratista para conocer sus instalaciones, a cargo del subgerente de la Macro
Regién V Arequipa o un personal bajo su dependencia que designe, con la finalidad de
dar recomendaciones del ambiente del centro de salud respecto a la higiene e
infraestructura, asi como coordinaciones previas al inicio de los EMO.

j. Para la entrega y lectura de los resultados de los examenes médicos ocupacionales,
debe realizarse de la siguiente manera:

j.1 La modalidad de entrega y lectura de los resultados de los examenes meédico
ocupacional, sera realizada por el Médico Ocupacional del centro médico
contratado a cada trabajador atendido, coordinado previamente con la Macro
Regién V Arequipa.

j-2 La modalidad presencial debera ser realizada en las agencias principales, segtn
corresponda o en su defecto previa coordinacién en las instalaciones del proveedor.
En el caso de agencias de dificil acceso, el proveedor coordinara con la Macro
Region V Arequipa para realizar la entrega y lectura de resultados via telefénica y
por el correo electrénico personal o por WhatsApp al nimero del trabajador
registrado en el momento de la evaluacién.

j.3 Los resultados de examenes médicos Pre-Ocupacionales, Periddicos,
Ocupacionales de retiro y otros, seran enviados en formato electrénico al Médico
Ocupacional del Banco de la Nacién, organizados en tres carpetas diferentes con
las siguientes especificaciones:

El primero incluira las Historias clinicas completas de cada trabajador, la segunda
contendra los Certificados de Aptitud Médico Ocupacional de cada trabajador en
formato PDF y la tercera carpeta incluira la Matriz de resultados en formato Excel
conforme al anexo 03. Esta documentacién sera enviada mediante un enlace (link)
a través de una plataforma segura con acceso exclusivo para el médico
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ccupacional, o alternativamente mediante un dispositivo de almacenamiento
infermatico (USB} destinado a los médicos de la Seccion Seguridad y Salud en el
Trabajo del BN. Cada archive que se incluya en formato PDF correspondiente a un
trabajador v debera etiquetarse siguiendo ef formato: Apellidos y Nombres del
trabajador — Agencia/sede-tipo de examen:

Armendériz Solls Julio Camana Preocupacional

Cuadro N° 05: Elaborado por la Secclén SST

Gerencia de Recursos Humanos y Comité de SST del BN, cuando se requiera, previa

coordinacién.

Entrega de Informes

El contratista debera entregar, al final de cada afio del servicio otorgado, asi como al

termino dei contrato, informes impresos y/o digitales en PDF que debe contener un

resuimen estadistico que consigne:

1.1 Las principales patologias comunes (divididas por sistemas).

.2 Las principales patologias de origen ocupacional, si las hubiese.

L3 Informacién estadistica consignando indicadores demogréficos y epidemiologicos
de frecuencia de los hallazgos y diagndsticos encontrados.

1.4 Las aptitudes médico-ocupacionales.

1.5 Las recomendaciones de los resultados encontrados, que servird como parte de la
mejora continua en la implementacién de medidas de prevencion.

1.6 Sera enlregado en formato PDF al carreo del médico ocupacional del BN o de no
ser posible en fisico {Impreso a colores y anillado} y por medio magnétice (en USB),
a la Seccion Seguridad y Salud en el Trabajo, en la Sede Principal del Banco de la
Nacién cito en la Avenida Javier Prado Este N° 2499, distrito de San Borja en la
ciudad de Lima.

1.7 El informe final serd entregado en base a la estadistica realizada en el formato en
Excel del modelo de informe técnice de ia Vigilancia de a Salud de los Trahajadores

de DIGESA ubicado en el siguiente enlace:
hitp:.//mwww. digesa.minsa.gob.pe/Expedientes/Qrientacion.asp previamente

aprobado por el médice ocupacional del BN,

I.B La Seccidn Seguridad v Salud en el Trabajo del Banco de la Nacion para dar la
conformidad u observaciones de ser el caso, Io realiza a través del médico
ocupacional, teniendo el proveedor un plazo de cinco (05) dias calendarios para
subsanar las observaciones necesarias, de ser el caso.

7.6 Plan de trabajo
El contratista presentara el plan de trabajo del servicio en un plazo de hasta cince {05)
dias calendarios contados desde el dia siguiente de recibido el documento contractual,
€l cual dehe contener el cronograma de las actividades, los instrumentos propuestos y
un pian de difusidn previo y posterior a la ejecucion del servicio, dicho documento debe
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ser remitido al correo laragon@bn.com.pe, de la Seccion Seguridad y Salud en el
Trabajo.

La aprobacion de dicho Plan estard a cargo de la Seccién Seguridad y Salud en el
Trabajo del Banco de la Nacién a través del médico ocupacional, teniendo un plazo de
siete (07) dias calendario el mismo que corre a partir del dia siguiente de recepcionado
el documento. De existir observaciones, el contratista contara con un plazo maximo de
cinco (05) dias calendarios para subsanarlo.

7.6 Garantia:
No corresponde.

La persona natural o juridica que brindara el servicio queda estrictamente prohibida de usar
nombres o signos distintivos del Banco de la Nacién para cualquier comunicacion interna o
externa, entendiéndose como signos distintivos palabras, lemas o frases que identifiquen al
Banco, asi como imagenes, simbolo, graficos, logotipos y sonidos

7.7 Calificacion del servicio

Asimismo, para la contratacion de personas naturales, el contratista NO se constituye como
SUJETO OBLIGADO para presentar declaracion jurada de intereses.

De igual forma, segun lo dispuesto en la Ley N° 31559 - Ley que crea el Registro para el
Control de Contratos de Consultoria en el Estado y la Directiva N° 013-2024-CG/PREVI -
Registro para el Control de Contratos de Consultoria en el Estado.

Se indica que este servicio no califica como una consultoria para registrar en el Sistema de
Registro para el Control de Contratos de Consultoria del Estado — SIRICC de la Contraloria
General de la Replblica.

8. PRESTACIONES ACCESORIAS A LA PRESTACION PRINCIPAL.
No corresponde.

. REGLAMENTOS TECNICOS, NORMAS METEOROLOGICAS Y/O SANITARIAS

4N\ v Ley N° 29783 Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo y sus modificatorias.
LusFimando ©\ v~ Decreto Supremo N° 005-2012-TR y su Modificatoria Decreto Supremo N° 006-2014,
Argapliranda ¥ que Modifica el- Reglamento de la Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo.
' g@f v Decreto Supremo N° 016-2016-TR, que Modifican el Reglamento de la Ley N° 29783,
s Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo, aprobado por Decreto Supremo N° 005-2012-
TR
Resolucion Ministerial No. 021- 2016-MINSA, Aprueban el perfil de competencias del
médico ocupacional
Ley N°® 29733, Ley de Proteccion de Datos Personales.
Decreto Supremo N°® 003-2013-JUS. Reglamento de la Ley N° 29733.
Resolucién Ministerial N° 312-2011/MINSA, Protocolo de Examenes Médicos
Ocupacionales y Guias de Diagnosticos de los Examenes Médicos Obligatorios por
Actividad, sus modificatorias RM N°® 004-2014/MINSA. RM N° 0571-2014/ MINSA
Decreto Supremo 013-2006-SA Reglamento de Establecimientos de Salud y Servicios
Médicos de Apoyo.
v' Ley N° 27314, Ley General de Residuos Sdlidos y su modificatoria mediante Decreto

Legislativo N° 1065.
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v" Decreto Supremo N° 057-2004-PCM-Reglamentacion de la Ley N° 27314 Ley General
de Residuos Sélidos.

¥ Norma Técnica N° 015 - MINSA / DGSP - V.01 Manual de Bioseguridad.

v Norma Técnica de Salud N°113-MINSA/DGIEM-V.01, infraestructura, equipamiento y

mantenimiento.

Ley N° 28028, Uso de Fuentes de Radiacion lonizante.

Decreto Supremo N° 039-2008. Reglamento de la Ley N° 28028 del Uso de Fuentes de

Radiacién lonizante. Disposiciones para la licencia de funcionamiento con fuentes de

radiacién que promueven la proteccion a los usuarios y medio ambiente.

v" Decreto Supremo N° 009-97-EM Reglamento de Seguridad Radiolégica. Medidas de
seguridad para el uso de la fuente.

v Norma Técnica IR-003-2013. Requisitos de proteccién radiolégica en Diagnéstico
Médico con rayos X. IPEN. Medidas de seguridad para los usuarios, pacientes y ptiblico
en general

AN

10. REQUISITOS DEL PROVEEDOR

Los requisitos del proveedor para servicios son:

v" Persona natural o juridica, con RUC en estado activo y habido.

v Contar con RNP vigente — Registro de servicios

v No tener impedimento para contratar caon el estado, conforme a lo dispuesto el articulo
N®> 30 de la Ley General de Contrataciones Publicas y el articulo N° 39 de su
Reglamento.

10.1 HABILITACION

El centro de salud debe tener el Registro de Acreditacidn de Servicio de apoyo al Médico
Ocupacional o Servicio Médico Ocupacional por la DIGESA/MINSA para brindar los
Servicios de Salud Ocupacional (RM 312-2011-MINSA), el cual debera ser presentado a la
oferta de la prestacion.

Acreditacién:

Copia simple del registro de Acreditacién de los Servicios de Salud Ocupacional emitido
por la Direccion de Certificaciones y Autorizaciones de la Direccion General de Salud
Ambiental e Inocuidad Alimentaria (DIGESA) o Direccion Regional de Salud (DIRESA) o
Gerencia Regional de Salud (GERESA).

10.2 EXPERIENCIA
El proveedor debe acreditar un monto facturado acumulado equivalente a:

irt:" SMR V Arequipa Monto acumulado equivalente a:

1 | CHINCHA S/ 12,000.00 (Doce mil y 00/100 soles)

2 |PISCO S/ 12,000.00 (Doce mil y 00/100 soles)

3 |NAZCA S/ 12,000.00 (Doce mil y 00/100 soles)
4 [ICA S/ 15,000.00 (Quince mil y 00/100 soles)
5 |ILO S/ 10,000.00 (Diez mil y 00/100 soles)

6 |[TACNA S/ 20,000.00 (Veinte mil y 00/100 soles)
7 |MOQUEGUA S/ 10,000.00 (Diez mil y 00/100 soles)

Cuadro N° 06: Elaborado por la Seccién SST
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Por la contratacién de servicios iguales o similares al objeto de contratacién, durante los
quince (15) afios anteriores a la fecha de la presentacién de su cotizacién que se
computaran desde la fecha de la conformidad o emision del comprobante de pago,
segun corresponda.

Se consideran servicios similares: Servicio de examen médico pre-ocupacional, examen
médico _de ingreso, examen médico post-ocupacional, examen médico de retiro,
examen médico ocupacional a solicitud del médico ocupacional, examen meédico

ocupacional por tiempo de ausencia prolongado

La experiencia se acredita con copia simple de (i) contratos u érdenes de servicios, y su
respectiva conformidad o constancia de prestacion; o (ii) comprobantes de pago cuya
cancelacién se acredite documental y fehacientemente, con voucher de depésito, nota
de abono, reporte de estado de cuenta, cualquier otro documento emitido por Entidad
del sistema financiero que acredite el abono o mediante cancelacion en el mismo
comprobante de pago, correspondientes a un maximo de veinte (20) contrataciones. En
caso el postor sustente su experiencia en la especialidad mediante contrataciones
realizadas con privados, para acreditarla debe presentar de forma obligatoria lo indicado
en el numeral (ii) del presente parrafo; no es posible que acredite su experiencia
Gnicamente con la presentacion de contratos u érdenes de compra con conformidad o
constancia de prestacion.

10.3 PERSONAL PROPUESTO:

10.3.1 Personal Clave: 01 médico ocupacional
10.3.1.1 Formacién Académica: Titulo Profesional de Médico Cirujano, con:
10.3.1.1.1 Segunda Especialidad en: Medicina Ocupacional y Medio Ambiente o
Medicina del Trabajo o Salud Ocupacional; o con.
10.3.1.1.2 Maestria en: Salud Ocupacional o0 Maestria en Salud Ocupacional y Ambiental
o Maestria en Medicina Ocupacional y Medio Ambiente

Acreditacién de la formacion académica y especialidad con: Copia simple
de constancia, diploma o titulo que acredite la formacion académica requerida.

10.3.1.2 Certificacion u otro requisito:
No corresponde.

10.3.1.3Capacitacion:
No corresponde.

10.3.1.4 Experiencia: Segln sea el caso, siendo estos con:
10.3.1.4.1 Segunda Especialidad: Minimo con seis (06) meses de experiencia
en medicina ocupacional y medio Ambiente o medicina del trabajo o salud
ocupacional; desde que obtuvo su segunda especialidad; o.
10.3.1.4.2 Maestria: Minimo con seis (06) meses de experiencia en salud
ocupacional o salud ocupacional y medio ambiente o medicina del trabajo y
medio ambiente desde que obtuvo su titulo de maestria.
Acreditacién de la experiencia laboral con cualquiera de los siguientes
documentos: (i) copia simple de contratos y su respectiva conformidad o (ii)
constancias o (iii) certificados o (iv) cualquier otra documentacién que, de
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manera fehaciente demuestre la experiencia del personal propuesto.

La documentacién que acredite el cumplimiento de los requisitos del personal clave
debera ser presentada como parte de la oferta; su omision, presentacién incompleta o
inconsistente sera causal de no admisién o descalificacion de la propuesta, segutn

corresponda.

Nota importante

© "1, VISITA TECNICA
' No corresponde.

' 12, ENTREGABLES:

La colegiatura y habilitacién de cada profesional mencionado en el punto 10.3 seran
entregado antes de la firma del documento de contratacion.

La prestacion del servicio consta de los siguientes entregables:

Periodo de la prestacion del
Servicio

Entregable(s)

Sera hasta cinco (05) dias
calendarios, contados a partir del
dia siguientes de notificado el
documento contractual.

Producto N° 01: Plan de Trabajo con las
siguientes caracteristicas:

17.1Las evaluaciones Pre-Ocupacionales,
ocupacional de retiro y otras evaluacicnes
solicitadas por el médico ocupacional del
Banco de la Nacion, se ejecutaran durante el
plazo de vigencia del contrato, previa
programaciéon con la Seccidon Seguridad y
Salud en el Trabajo y la Macro Regién V
Arequipa.

17.2Para el caso de la evaluacion ocupacional
perioddica, el plazo de ejecucion sera hasta de
noventa (90) dias calendario después de
aprobado el plan de trabajo.

17.3En los casos de la evaluacién ocupacional
periédica donde los trabajadores a evaluar se
encuentren en agencias distantes; se dara un
plazo de hasta ciento veinte (120) dias
calendario después de aprobado el plan de
trabajo

Sera hasta quince (15) dias
calendarios, posterior a la segunda
semana de atencién de las
evaluaciones médicas
ocupacionales grupales (*).

Producto N° 02: Reporte de la matriz de resultados
al médico ocupacional.

La Matriz de Reporte de examen médico ocupacional
(anexo 05) se entregara soélo al médico ocupacional
del Banco en formato Excel, a través de su correo
electronico institucional.

dias
la

Serd hasta cinco (05)
calendarios, posterior a
confarmidad del producto N° 02.

Producto N° 03: Certificados de Aptitud Médico
Ocupacional e Historia Clinica.

Pagina 10|25




b Banco de la Nacién

Gerencia de Red de Agencias -Subgerencia Macro Regidn V Arequipa

Los certificados deben ser remitidos de manera digital
en formato PDF de las atenciones realizadas,
debiendo estar firmados y sellados por el Médico
Ocupacional del proveedor, acorde a la Resolucion
Ministerial 312-2011/ MINSA.

Sera hasta veinte (20) dias
calendarios, posterior a |Ia
conformidad del meédico
ocupacional del producto N° 03
(*).

Producto N° 04: Registro de entrega y lectura de
resultados del EMO.

a. El contratista realizara la lectura y entrega en fisico
de los resultados del Examen Médico Ocupacicnal,
junto con el Certificado de Aptitud Médico
Ocupacional, individualmente a cada trabajador, por
ser informaciéon confidencial, y estara a cargo del
Médico Ocupacional del proveedor.

b. El contratista registrara la entrega de los EMO en el
formato proporcionado por la Seccion Seguridad y

Salud en el Trabajo del Banco de la Naciéon (Anexo
04), debiendo el proveedor remitir una copia digital del
EFAR mismo al correo electrénico del Médico Ocupacional
y K del Banco de la Nacion en formato PDF.
s ando(“é
. AragpnMirandz Z
%) ;ﬁ
4y S A solicitud del médico ocupacional | Producto N° 05: Informes médicos especificos

del Banco de la Nacion.

El contratista entregara informes médicos especificos.

Al final del afio que otorgue el
servicio, asi como al término del
servicio prestado

Producto N° 06: Informe Final

El informe final debe ser presentado de manera fisico
y digital en PDF que debe contener un resumen
estadistico que consigne:

a. Registro de Enfermedades Ocupacionales

b. Las principales patologias comunes (divididas por
sistemas).

c. Las principales patologias de origen ocupacional, si
las hubiere.

d. Informacién estadistica con
frecuencia de los hallazgos
encontrados.

e. Las aptitudes médico-ocupacionales.

f. Las recomendaciones con los resultados, que
servira como parte de la mejora continua en la
implementacion de medidas de prevencion.

indicadores de
y diagnosticos

Cuadro N° 07: Elaborado por la Seccion SST
(*) Incluye: Revisién de matriz de resultados y levantamiento de observaciones — correcciones hasta la

aprobacidn por parte del médico ocupacional del BN.
(**) Incluye: Registro de entrega y lectura de los EMO completos, con las firmas de los trabajadores enviados

al correo del médico ocupacional del BN.

Con estos entregables se espera como resultados conocer el estado de salud de los
trabajadores pertenecientes a la Macro Regién V Arequipa, para detectar precozmente las
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patologias ocupacionales a fin de realizar intervenciones oportunas en prevencién de la
salud de los trabajadores de ser el caso.

13. ETICA, ANTICORRUPCION Y ANTISOBORNO:

A |a recepcion del documento contractual, EL CONTRATISTA declara y garantiza no haber
ofrecido, negociado, prometido o efectuado ningtin pago o entrega de cualquier beneficio o
incentivo ilegal, de manera directa o indirecta, a los evaluadores del contrato menor o
cualquier servidor de la entidad contratante. 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 contratacién 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

&/ Adicionalmente, EL CONTRATISTA se compromete a denunciar oportunamente ante las
autoridades competentes los actos de corrupcion o de inconducta funcional de los cuales
tuviera conocimiento durante la ejecucion del contrato con LA ENTIDAD CONTRATANTE.
Tratandose de una persona juridica, lo anterior se extiende a sus accionistas,
participacionistas, integrantes de los drganos 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.

Asimismo, declara no tener, ni conocer actualmente ningin conflicto de interés para la
ejecucion de prestaciones contratadas. Por otro lado, se compromete a informar, de manera
inmediata, al area usuaria y a la Gerencia de Oficialia de Cumplimiento Normativo y
Conducta de Mercado (integridadbn@bn.com.pe) en caso tome conocimiento de una
situacion de conflicto de interés, debiendo inhibirse inmediatamente de intervenir en las
actividades que directa o indirectamente se relacionen con el conflicto de interés advertido.

En consecuencia, el CONTRATISTA se compromete —en lo que le resulte aplicable- a
cumplir en todo momento con lo establecido en el Cédigo de Etica del Banco y normas de
integridad publicadas en https://www.bn.com.pel/integridad/integridad.asp

Finalmente, el incumplimiento de las obligaciones establecidas en esta clausula, durante la
ejecucion contractual, otorga a LA ENTIDAD CONTRATANTE el derecho de resolver total
o parcialmente el contrato. En ningtin caso, dichas medidas impiden el inicio de las acciones
civiles, penales y administrativas a que hubiera lugar.

14. RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS
La conformidad del servicio por parte del Banco de la Nacion no enerva su derecho a
reclamar posteriormente por defectos o vicios ocultos.

El plazo maximo de responsabilidad del contratista es de un (01) afio, contado a partir de
la conformidad otorgada.
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15. SEGURO COMPLEMENTARIO DE TRABAJO DE RIESGO
El contratista debera contar con el Seguro Complementario de Trabajo de Riesgo (SCTR)
salud y pensién vigente, del personal asistencial, por ser actividades consideradas de
riesgo, durante el periodo que dure el contrato, siendo presentados al inicio del servicio.

16. RECURSOS A SER PROVISTOS DEL PROVEEDOR
El proveedor para la prestacion del presente servicio debera contar con:

76.1 El proveedor debera garantizar a través de una Declaracion Jurada que los informes

de radiologia (Médico Radiélogo), evaluacién oftalmolégica (Médico Oftaimélogo),

electrocardiograma (Cardiélogo), psicoldgica (Psicélogo), laboratorio clinico (Medico

Patologo Clinico o Bidlogo o tecndlogo medico especialidad en laboratorio) sean

suscritos (firmados) por el profesional especialista indicado.

16.2 Local o locales exclusivos para brindar el servicio de los examenes médicos Pre-
Ocupacional, Periddicos, Ocupacional de retiro y otra solicitada por el Médico
Ocupacional implementado con la infraestructura, equipamiento y mantenimiento
acorde a lo establecido en la Norma Técnica de Salud N° 113-MINSA/DGIEM-V.01 y

"4 modificatoria. “Infraestructura y equipamiento de los establecimientos de salud del

Mrando®\ primer nivel de atencién”, y con el personal adecuado acorde a lo establecido en la R.M.

mhirnd ¥} N° 312-2011/MINSA, “Protocolo de Examenes Médicos Ocupacionales y Guias de

& o Diagnésticos de los Examenes Médicos Obligatorios por Actividad”.

A 16.3 Seguridad interna y externa, ademas de contar con un sistema de limpieza que
garantice adecuadas condiciones de higiene para los ambientes de atencién, y con
servicios higiénicos acondicionados para personas con discapacidad.

16.4 Acceso acondicionado para personas discapacitadas, accesos peatonales vy
vehiculares debidamente sefializados, acorde a lo indicado en el Reglamento Nacional
de Edificaciones Norma A.120.

16.5 Indicar la ubicacién del centro de salud donde se llevaré a cabo los EMO a través de
un folleto publicitario virtual y/o tipo volante, ademas de mencionar las condiciones
generales como debe acudir el trabajador al examen médico ocupacional como, por
ejemplo: Llevar DNI, estado de ayunas minimo de 08 horas, de utilizar lentes de medida
llevarlos, etc. Siendo remitido a la Macro Regién V Arequipa para ser distribuido a los
trabajadores.

16.6 Los eventuales cambios que realice el proveedor con el personal ofertado para el
servicio de los examenes médicos ocupacionales deberan ser comunicado con un
tiempo minimo de anticipacién de 15 dias calendario a la Macro Region V Arequipa y
Seccion Seguridad y Salud en el Trabajo del Banco de la Nacién, los cuales deberan
aprobar. No debiendo afectar el nivel del servicio, teniendo el contratista de acreditar
fehacientemente que el personal de reemplazo que efectuara el servicio cumpla con el
perfil requerido en los Términos de Referencia.

16.7 Los resultados de las evaluaciones de laboratorio que realice el proveedor deben
mantener un nivel de calidad y un grado de acertabilidad éptimos en cuando al resultado.

16.8 Un generador eléctrico en las instalaciones donde se llevara acabo los Examenes
Médicos Ocupacionales, considerando que pudiera existir la posibilidad de corte de
fluido eléctrico, con ello, poder garantizar el funcionamiento de los equipos eléctricos y
biomédicos

16.9 Cumplir con el manejo adecuado de los residuos sélidos del establecimiento de salud

donde opera, de acuerdo con las disposiciones establecidas en la Ley General de

Residuos Solidos y su modificatoria, asi como su Reglamento para el control de los

riesgos sanitarios.
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16.10 Un manual de Bioseguridad de su centro de Salud, de acuerdo con la Norma Técnica
Nacional correspondiente y gue sea de cumplimiento abligatorio por todo ef personal a
su cargo. Acreditar con el Registro de Capacitacién a todo el personal del Proveedor en
tema de Bioseguridad.

16.11 Personai clave:
Persanal ¢clave: Un (01) Medico Ocupacional

—t= v' El personal clave sera el responsable de las acciones y/o actividades sefialadas en
) "'4{\ el numeral 7 segun corresponda, del presente TDR,
A wé v Debera contar con segunda especiaiidad en Medicina Ocupacional vy del Medio
3@' *f‘ Ambiente o Medicina del Trabajo ¢ Salud Qcupacional; o titulo de Maestria en:
3 e Medicina Ocupacional y Medio Ambiente o Medicina del Trabajo o Salud
4 Ocupacionat.

17. PLAZQ DE EJECUCION DEL SERVICIO Y/O CONSULTORIA:

El plazo sera de setecientos treinta (730} dias calendaric computados a partir det dia siguiente
habil de fa notificacion del documento contractual en el PLARICOP y/o via correo electronico o
suscripcion del contrato en caso este supere el afio fiscal, seglin corresponda.

- En el marco de lo dispuesto en la Ley N.° 27269, Ley de Firmas y Certificados Digitales, para
- la suscripcion de contrato se requerira el uso de firma digital. Se exceptia de esta obligacién 2
- los postores que radiguen en provincia.

18. LUGAR DE PRESTACION DEL SERVICIO
El servicio se ejecutard en las instalaciones del Centro Médico Ocupacional contratado para
cada ltem 1 - 7 en sus respectivas ciudades, considerando:

Chincha
Pisco y sus respectivas dependencias
Nazca y sus respectivas dependencias
lca y sus respectivas dependencias

lfo llo
Tacna Tacna y sus respectivas dependencias

7 Moquegua Moquegua y sus respectivas dependencias
Cuadro N° 08: Elaborado por 1a Seccion S5T y fa Macro Regién V Arequipa

DI [ [ RI] wh

19. FORMA DE PAGO:

El pago se reailiza en un plazo maxime de diez dias calendarios luego de otorgada la
conformidad por parte del drea usuaria y es prorrogable, previa justificacién de ta demora,
por cinco dias calendarios; de conformidad con lo establecido en el articulo 67° de la Ley
General de Contrataciones Piblicas.

El Banco de la Nacidn realizara e! pago de ia contraprestacién pactada a favor del
contrafista en forma mensual cada 30 dias calendario, segin el nimero de evaluaciones
que incluyen la entrega y lectura de resuitados efectivamente realizados en dicho periodo
a cada frabajador evaluado.
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Para iniciar el tramite de pago de las contraprestaciones ejecutadas por el contratista, el
Banco de la Nacion debe contar con la siguiente documentacion:

= Carta simple dirigida a la Subgerencia de la Macro Regién V Arequipa del Banco de la
Nacion.

= Comprobante de pago.

= Copia simple del documento de contratacién.

= Acta de conformidad original con firma digital.

D Dicha documentacion debe ser presentada a través de Mesa de partes digital del BN:
%\ (https:/facilita.qob.pe/t/8345). y de manera fisica en la agencia principal de la ciudad

. RESPONSABLE DE DAR CONFORMIDAD A LA PRESTACION:
Segln lo seialado en el Articulo 144 del Reglamento de la Ley N° 32069 — Ley General de
Contrataciones Plblicas:

La conformidad final sera otorgada por la jefatura de la Subgerencia de la Macro Regién V
Arequipa en base a la conformidad de la administracion de cada agencia y previa
conformidad técnica emitida por la Seccion Seguridad y Salud en el Trabajo a través de su
jefatura o quien hagas sus veces via correo institucional, en un plazo méximo de (7) dias
calendarios desde el dia siguiente de recibido el entregable o desde el dia siguiente de
recibido el entregable o maximo veinte (20) dias en caso se requiera efectuar pruebas que
permitan verificar el cumplimiento de la obligacién, o si se trata de consultorias.

De existir_observaciones, el contratista tendrd un plazo de cinco (05) dias para la
subsanacion correspondientes, de ser el caso.

. CONFIDENCIALIDAD:

EL PROVEEDOR se obliga a guardar estricta reserva sobre toda la informacion
relacionada con EL BANCO y que sea de su conocimiento en el curso del cumplimiento de
sus prestaciones, la cual no podra ser utilizada sin previa autorizacion de este Ultimo,
configurandose en causal de resolucién de pleno derecho el incumplimiento de la indicada
obligacién, sin perjuicio de la indemnizacién de dafios y perjuicios a que hubiere lugar. En
este contexto, toda la informacion referida a clientes, personal, contabilidad, finanzas,
productos, trafico de llamadas telefonicas, trafico de Internet, mensajeria electronica,
actividades de comercializacién, planes de negocio, acuerdos y actas de directorio,
técnicas de marketing, procesos, servicios, politicas de precios, estrategias, buenas
practicas, metodologia de trabajo, especificaciones técnicas, hardware, software, disefios,
planos, dibujos, prototipos, nombres o marcas comerciales, modelos, descubrimientos,
investigaciones, desarrollos, procesos, procedimientos, propiedad intelectual, sistemas de
seguridad, estructura y distribucion de las oficinas, sucursales y agencias, y tambien toda
aquella informacion obtenida de terceras partes para EL BANCO, se considera confidencial
y estd considerada como parte de la obligacion de reserva absoluta que asume EL
PROVEEDOR por el presente instrumento. La obligacién de mantener la confidencialidad
de la informacién subsistira incluso luego de finalizado la contratacion.
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22, PENALIDAD

Penalidad por Mora en la ejecucion de la prestacion:

Las penalidades seran aplicadas segin lo sefialado en el articulo 119 y 120 del Reglamento
de la Ley General de Contrataciones Pulblicas, en caso de retraso injustificado del
contratista en la ejecucidén de las prestaciones objeto del contrato menor, se aplica al
proveedor una penalidad por cada dia de atraso que le sea imputable.
La suma de la aplicacion de las penalidades por mora y de oltras penalidades no puede
exceder el 10% del monto del contraic o, de ser el caso del entregable correspondiente
En todos los casos, la penalidad se aplica automdaticamente y se calcuia de acuerdo con la
siguiente formula;
Penalidad diaria =_0.10 x monto

F x plaza en dias

DGonde F fiene los siguientes valores:

r,
, nd:%z Para Bienes y Servicios F= 0.40
l F
ﬁf Una vez que se llega al monto méximo de la penalidad por mora, la entidad contratante
o

puede optar por resolver el contrato menor.

23. OTRAS PENALIDADES

Asimismo; teniendo en cuenta el tipo bien, se padra establecer penalidades distintas a las
mencionadas, las mismas que deberdn ser objetivas, razonables, congruentes y
proporcionales con el ohjeto de contratacion y no afectar el equilibrio econémice financiero
del contrato, conforme al principio de valor por dinero.

OTRAS PENALIDADES
N° Supuestos de aplicacion de Forma de Procedimientos
penalidad calculo
En casc de cambio o reemplazo, 10Y uIT A través del informe emitido por
1 | sin autorizacion de la entidad, del oro la Seccién Seguridad y Salud
personal clave que viene gcun‘ encia en el Trabajo del Banco de la
realizando el servicio, Nagidn.
No contar con ambientes limpios y 10% UIT Através delinforme emitido por
2 desinfectados en la atencién de ora ja Seccidbn Seguridad y Saiud
los trabajadores del Banco de fa | P . en el Trabajo del Banco de (a
: ocurrencia -
MNacién, Nacion
Por no contar con un Generadar 10% UIT Através detinforme emitide por
3 Eléctrico operativo ante una falta o r° la Seccién Seguridad y Salud
de fluido eléctrico, que interrumpa gcur rencia en el Trabajo del Banco de la
el servicic de los EMOS. Nacian.
A través del informe emitido por
No realzar todo el protocoio | 10%  UIT | la Seccion Seguridad y Salud
4 | médico ocupacional establecido | por en el Trahajo del Banco de la
en el presente requerimiento ocurrencia Nacién

Cuadro 09: Elaborado por la Seccién 55T.
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La suma de la aplicacién de las penalidades por mora y de otras penalidades no puede
exceder el 10% del monto del entregable correspondiente.

24. RESOLUCION DE LA CONTRATACION
Cualquiera de las partes puede resolver el contrato, de conformidad con el articulo 68°
de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas, y articulo 229° de su
Reglamento aprobado mediante Decreto Supremo N°® 009-2025-EF.

Se puede resolver la contratacién, en los siguientes casos:

a. Por incumplimiento de alguna de LAS PARTES de las obligaciones asumidas en
los términos de referencia, para lo cual la parte perjudicada con el incumplimiento
debera notificar a |la otra parte comunicando la causal invocada.

b. Por incumplimiento del requerimiento de presentar la Declaracion Jurada de
Intereses conforme a las normas aplicables, o la presentacion tardia, incompleta o
falsa, solo en el caso que el servicio sea prestado por personal natural con
obligacion de presentar declaracion jurada de intereses de acuerdo con lo sefialado
por el area usuaria.

c. El BANCO puede resolver la contratacion cuando la penalidad aplicada excede el
10% del monto contractual.

d. De corresponder a servicios profesionales de asesoria, servicios de consultoria y
servicios legales: la presentacion con informacion inexacta o falsa de la Declaracion
Jurada de Prohibiciones e Incompatibilidades a que se hace referencia en la Ley de
prevencién 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 inhabilitacién por cinco afios
para contratar o prestar servicios al Estado, bajo cualquier modalidad.

e. Paralizacion o reduccion injustificada de la ejecucion de la prestacion, pese a haber

. sido requerido para corregir tal situacion.

| ’ f. Por mutuo acuerdo entre el proveedor y el Banco de la Nacién, previa solicitud el

| L . area usuaria.

g. Por caso fortuito o fuerza mayor, que imposibilite al Banco de la Nacién de manera
definitiva continuar con la contratacion.

h. Por incumplimiento de la clausula anticorrupcion.

25. SOLUCION DE CONTROVERSIAS

Todas las controversias que surjan entre las partes sobre la validez, nulidad, interpretacion,
ejecucion, terminacién o eficacia de los contratos menores se resuelven mediante
conciliacion.

26. CLAUSULA GESTION DE RIESGOS

Las partes realizan la gestién 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 contractual, considerando la finalidad publica de la contratacion

27. DE LA SUSCRIPCION DEL CONTRATO

El contrato se debera suscribir mediante firma digital; siempre y cuando el postor
adjudicado con la buena pro cuente con certificado digital emitido por una entidad de
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certificacion, de acuerdo con la normativa de la materia. Excepcionalmente, se podra
suscribir fisicamente el contrato cuando el proveedor no cuente con firma digital.

":28 OTROS CARACTERISTICAS QUE SEAN RELEVANTES PARA LA CONTRATACION

: Esta contratacion corresponde a la necesidad del area y se ratifica no estar dividiendo la
confratacion (FRACCIONANDO), para evadir la aplicacion de un procedimiento de
seleccion mayor a las 08 UIT. Asimismo, se ha verificado gue el presente reguerimienio NO
SE ENCUENTRA PROGRAMADO en el PAC; en caso de tfratarse de una necesidad
] imprevista se procedera con lo dispuesto en el articulo 50° de la Ley N° 32069 y articulo
ande 2\ 49" de su reglamento.

Se ha verificado que el objeto de contratacién no se encuentra en el Listado de Bienes y
Servicios Comunes  (https:/Avww.gob.pe/8194-consuitar-el-tistado-de-bienes-y-servicios-
comunes-ibse), asi como en la relacion de las fichas de homologacitn
{https:/fcentral.perucompras.gob.pefhomologacion/relacion-fichas-homologacion-
aprobadas.php).

En todo lo no previste expresamente en el presente termino de referencia, resulta aplicable
la Ley General de Contrataciones Publicas - Ley N° 32069 y su Reglamento aprobado por
Decreto Supremo N° 008-2025-EF

o
\ﬂgﬂ REPUBLICA
&Y ........
Firram Digital
Firmado digitalmente por:
PEIXOTO VISE Brenda Cecilia FAU
20100030595 soft

Motivo: En sefial de conformidad
Fecha: 21/07/2026 08:56:15-0500

FIRMA Y SELLO / AREA USUARIA
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ANEXO 01: Ejemplo Cuadro de Costo por Examenes Ocupacionales
CUADRO N2 1
MACRO REGION : V AREQUIPA
Bxémanes Protacolo de Exa Médicos Qoupacionales Sy e

Historia Cli'nica Ocupaclomll (Antecedentes Ocupacionales,

1 Examen fisico completa A d Ocupacionales, Parsonales, S/ 1.00
Familiares, Ewluac!dn Médica por Sistemas)

—IFeha o [éiica. (Ex3 -
E ion Ost I ¥« pletos: Apmud de espald rangus aﬂlculams,

s Neuroldgica Pl eal 1ab su . &/ 1.00
¥ nﬂﬁnhmﬂnlanmg!}.
Hemograma completo 5/ 1.00
Glicemia S/ 1.00

3 Laboratorio Perfil lipidico: Colesterol total, HOL colesterol, LDL s/ 1.00

tarol, VLDL col A y triglicérdos. ?

Examen completo de orina s/ 1.00
Ansiedad: Test de Zung S/ 1.00

4 Baiiaseg K:L::!QS;;TSS: Test de Maslach Bumout o Escala de Estrés s/ 1.00
Ficha P o] ional, infe jo por Psicdlogo Cole s/ 1.00
Examen fisico de ojos y anexos S/ 1.00
Agudeza visual (cerca y lejos) S/ 1.00

5 Oftalmologico Fondo de ojo 5/ 1.00
Test de profundidad (Estereopsis) S/ 1.00
Test de colores (Ishihara) S/ 1.00

] Radi fia de torax Past tern S/ 1.00

Electmcnru‘rngrarna {EKG)

|Infarmadeo por Cardidlogo

P SUBSTOTAL (A}

Otras Evaluaciones

STRCICL I

Gostos unitarios
eh nulns

Test de fatiga, somnolencia y

11,
3 |astrés (S6le para Chofaras) | 1ot de Epwerth ol
Audiometria (Sdlo para
] Te!re?pe:a‘dm?i) ur::.landa I‘:lEn Cabina Audiométrica insenorizada s/ 1.00
del Banco de la Macion.
Eval id para A a
|arandes altitudes (mayor a|Ficha anexo 16A (Anexo 1) S 1.00
2 500 m.s.n.m.).
10 Sdlo cuando lo solicile el
médico Ccupacional del Banco|Prueba de esfuerzo ir ia por Cardiol S/ 1.00
de la Nacion.
= - A = - %, U]
Exdmenes Ouas evaluaclones (Pre-Osupacionales) il et
11 Labe lepo sanguineo y factor RH S/ 1.00

Peicolégico

Test de personalidad: Milon Il

[SUEGTAR(C)

CUADRO N°2

Precio unitario

S/ 16.00 S/ 16.00

Imgor‘tate

Arequipa (Personal por ser evaluado,
acorde por lipo de EMO)

Suh-tata Ies

242 15

| BT a72000 RS 080,000 IIST24000

S1d0i00

» Los montos de S/ 1.00 sol y las sumas totales del cuadro N® 2, son ejemplos, con la finalidad que los
postores puedan guiarse en el correcto llenado de los precios unitarios.
¥» Los precios unitarios deben adjuntarse en el formato de oferta econémica.
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Anexo 02: ANEXO 16 A

EVALUACION MEDICA PARA ASCENSO A GRANDES ALTITUDES
(Mayor a 2,500 m.s.n.m.)

DATOS PERSONALES
Apellidos y nombres:
Documento de identidad:

Fecha de nacimiento: Edad: afios
Direccién:
Empleador:
Actividad a realizar:

Funciones vitales: FC: X min. PA: / mmHg
FR:  xmin. IMC: Kg/mt? Sat02: %

El (1) paciente (a) ha presentado en los Gltimos 6 meses lo siguiente:

Cirugia mayor reciente

Desérdenes de la coagulacién, frombosis, ofros

Diabetes Mellitus

Hiperiensién arterial = = —

Embarazo

Problemas neuroldgicos: epilepsia, vértigos, otros.

Infecciones recientes (de moderadas a severas)

Obesidad : = o e
Problemas cardiacos: marcapasos, coronariopatia, otros
Problemas respiratorios: asma, EPOG, otros '

Problemas oftalmolégicos: retinopatia, glaucoma, ofros

Problemas digestivos: sangrado digestivo, hepatitis, cirrosis hepatica,
otros : 3 = e e
Aprea del suefio

Alergias . :

Otra condiciéon médica importante:

Uso de medicacion actual:

Declaro que las respuestas dadas en el presente documento son verdaderas y estoy consciente que el ocultar o falsear
informacién me puede causar dafio por lo que asumo total responsabilidad de ello.

Firma del paciente Huella dactilar
Conforme a la declaracion del / de la paciente certifico que se encuentra para ascender a
grandes aliitudes (mayor a 2,500 m.s.n.m) sin embargo, no aseguro el desempefo durante el ascenso ni
durante su
Permanencia.
Observaciones:
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DATOS DEL MEDICO
Apellidos y nombres:
Direccion:

CMP: Fecha: Firma y Sello

o ANEXO 16 A
EVALUACION MEDICA PARA ASCENSO A GRANDES ALTITUDES
(MAYOR A 2500 M.S.N.M.)
PAUTAS PARA EL MEDICO EXAMINADOR

I. EXAMEN FiSICO Y EXAMENES AUXILIARES

- Examen fisico del aparato cardiovascular y los pulmones.

- Se le debe de realizar hemoglobina y hematocrito a todos.

- Se debe de realizar electrocardiograma a todos los que tengan 45 afios o mas.

- Se debe de realizar la toma de glucosa basal y hemoglobina glicosilada a todos los diabéticos.

/ - En caso de sospecha clinica de alguna patologia que pueda poner en peligro la salud del paciente que
deba ascender a 2500 msnm o mas, solicitar una interconsulta con el especialista correspondiente.

Il. CONDICIONES CLIiNICAS QUE AMERITAN DE UNO O MAS ESTUDIOS ADICIONALES PARA

DETERMINAR LA APTITUD:

a. Anemia leve*

b. Insuficiencia cardiaca CF | y ||

c. Valvulopatia CF | y Il.

d. Hipertension arterial no controlada

e. Poliglobulia con plétora

f. Pacientes con revascularizacion coronaria o colocacion de stent

g. EPOC

h. Hipertension Pulmonar

i. IMC entre 35y 39.9 Kg/mt2

j- Otras patologias cardiacas (controladas y certificadas por Médico Cardiélogo)

k. Trastornos del ritmo cardiaco

I. Neumonectomia

! m. Patron espirométrico restrictivo de cualquier causa

1. CONTRAINDICACIONES ABSOLUTAS PARA SUBIR A ALTURA MAYOR O IGUAL A 2500 msnm

- IC clase funcional lll o mayor

- Valvulopatia clase funcional Ill o mayor

- IMA en los Ultimos 3 meses

- ACV en los ultimos 3 meses

- Presencia de angina inestable

- Epilepsia

- Embarazo (semana 28 en adelante)

- Anemia moderada*

- EPOC severo

- IMC mayor o igual a 40 Kg/mt2

- Presencia de marcapaso

- Diabetes mellitus no controlada

- Antecedente de trombosis venosa cerebral

- Cirugia mayor reciente

- Miocardiopatia hipertréfica obstructiva

- Cirrosis hepatica

- Trombosis venosa profunda (Gltimos 6 meses)

*Considerar los valores de la Organizaciéon Mundial de la Salud
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Anexo 03: Certificado de Aptitud Médico Ocupacional

LOGO DE QUIEN CERTIFICA CODIGO
(EMPRESA, CLINICA, CENTRO MEDIGQ)
CERTIFICA que el Sr.{a):
Nombre y Apellidos
Documento de L L T T T 1T 11 T[Edad | lano {Genero [M[ F
Puesto al que postuta {solo pre
ocubacional)
Ocupacion actual o ultima Ocupacién
"‘w,% [T T T T T TI1 T T 1 T°]
54‘!,'," %’"E‘; :.:'Conclusiones
[l aned
& T apTO
{para el puesto en el gue Restricciones
trabaja o postula)
APTO CON RESTRICCION
{para el puesto en el que
trabaja o postula)
NO APTO
{parael puestio en el que
trabaja o posiula)
Recomendaciones
APTITUD PARA TRABAJOS EN ALTITUD
GEOGRAFICA (> 2500m.s.n.m.) APTO NO APTO
Recemendaciones
Nombre de Médico que CERTIFICA: . .
Sello y Firma de Médico gque CERTIFICA
Fecha:
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