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SOLICITUD DE COTIZACION N° 215
UNIDAD EJECUTORA : 002 REGION CUSCO -PLAN COPESCO
NRO. IDENTIFICACION : 000790
N°EM : 00210
Seiiores R.U.C.
Direccioén
Teléfono Fax
Email Fecha : 12/04/2025 Moneda : S/.
Concepto SERV. DE TRASLADO PERSONAL-COMISION DE SERVICIO-PASAJES AEREOS NACIONAL
UNIDAD ITEM DESCRIPCION VALOR
MEDIDA TOTAL
SERVICIO 901000010004 | TRASLADO PERSONAL - COMISION DE SERVICIO - PASAJES AEREOS NACIONAL
TOTAL

Las cotizaciones a valores referenciales deben estar dirigidas a REGION CUSCO -PLAN COPESCO

Condiciones de Compra

- Forma de Pago:
- Garantia:

- Plazo de Entrega en N° Dias/ Ejecucion del Servicio :

- Tipo de Moneda :
- Validez de la cotizacion :
- Indicar Marca de Procedencia

- Tipo de Cambio

Atentamente;

Requerimientos Técnicos:
LUGAR DE EJECUCION :

FECHA DE COTIZACION:

Firma y sello del proveedor

PROVEEDOR DEDICADO AL OBJETO DE LA CONVOCATORIA:
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UNIDAD DE ABASTECIMIENTO

ANEXO 14
DECLARACION JURADA DEL PROVEEDOR

Sefiores:

OFICINA DE ABASTECIMIENTOS Y SERVICIOS AUXLIARES
PLAN COPESCO

Plaza Tupac Amaru s/n Huanchac

Presente.-

El que SUSCIIDE..........ccoeooeeieeeeeeeiee ceecveee s e e e e e dENtificado con DNIN°
, YVRUC N® oiciiciviiivivccveeaee. N Tel Cel oo
DECLARO BAJO JURAMENTO, lo siguiente:

1. No haber incurrido, me obligo a no incurrir en actos de corrupcién, asi como a respetar el
principio de integridad.

2. No tengo impedimento para contratar en el Estado.

3. No tengo impedimento por vinculo de parentesco hasta el segundo grado de
consanguineidad, ni segundo grado de afinidad con los funcionarios de la entidad o
intervinientes, segun lo previsto en el articulo 11° de la Ley de Contrataciones.

4. Cuento y Acepto con las condiciones necesarias para cumplir cabalmente con las
caracteristicas técnicas, requisitos y condiciones establecidas en los términos de referencia
y/o especificaciones técnicas de la presente contratacion.

5. De ser seleccionados para la contratacion, me comprometo a mantener mi oferta en su
integridad hasta el pago.

6. Me someto a las sanciones contenidas en la ley de Contrataciones del Estado, ley 30225y
su reglamento, asi como la ley de procedimiento administrativo general, Ley N° 27444,
cuando corresponde.

7. En caso de incumplimiento injustificado, acepto de manera supletoria, la aplicacién de
penalidad de acuerdo a la férmula establecida en el articulo 162° del reglamento de la ley
de Contrataciones del Estado, aprobado mediante D.S N° 344-2018-EF, y de acuerdo a la
directiva interna de compras menores o iguales a 8 UIT.

8. De ser seleccionados para efectuar la presente contratacion, autorizo al gobierno Regional
del Cusco a efectos de que me pueda notificar al correo electronico

...0 a mi domicilio sito en

9. No ser propietario, socio, representante legal, gerente general o tener cualquier vinculo
con otra empresa que cotiza por el mismo objeto de término de referencia al que me
presento.

FIRMAY SELLO DEL PROVEEDOR
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CARTA AUTORIZACION
PARA EL PAGO CON ABONOS EN LA CUENTA BANCARIA DEL PROVEEDOR

(Modelo: anexo N°1 de la Directiva de Tesoreria)

Cusco, de del 2025.

Senores:

PLAN COPESCO
Asunto: Autorizacion de Abono directo

en cuenta CCI que se detalla.

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

- EMPRESA (O NOMBRE) w....uiiiiiiiici ettt

- RUC

- ENTIDAD BANCARIA ottt sttt

- CCI DE LA CUENTA BANCARIA :

= CUENTA DE DETRACCION N ..o ees oo eeeoes s

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

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

Atentamente

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal y sello, segtin corresponda

Trabajemos
Wintesridad


mailto:plancopesco@copesco.gob.pe

TERMINOS DE REFERENCIA PARA EL SERVICIO DE TRASLADO PERSONAL - COMISION DE
SERVICIO - PASAJES AEREO NACIONAL

AREAUSUARIA - DIRECCION DE SUPERVISION Y LIQUIDACION DE INVERSIONES |
DENOMINACION DE LA CONTRATACION | SERVICIO DE TRASLADO PERSONAL ~ COMISION DE SERVICIO — |
| PASAJES AEREO NACIONAL

1. FINALIDAD PUBLICA ) |
La DIRECCION DE SUPERVISION Y LIQUIDACION DE INVERSIONES, en el marco de la defensa de los procesos
arbitrales y judiciales vinculados al proyecto “MEJORAMIENTO DE LA TRANSITABILIDAD PEATONAL Y
VEHICULAR DE LA AVENIDA DE EVITAMIENTO DE LA CIUDAD DEL CUSCO”, ha identificado la necesidad de
representacion en sede de la Procuraduria Ad Hoc caso Lava Jato y Fiscalia Supranacional.

2 OBJETIVO DE LA ENTIDAD

Contratar una persona natural o juridica, dedicada al rubro, para compra de pasajes aéreos con el objetivo de
representacion de la Entidad en sede de la Procuraduria Ad Hoc caso Lava Jato y Fiscalia Supranacional en la ciudad
de Lima, de los procesos vinculados af proyecto “MEJORAMIENTO DE LA TRANSITABILIDAD PEATONAL Y
VEHICULAR DE LA AVENIDA DE EVITAMIENTO DE LA CIUDAD DEL CUSCO”.

3 ALCANCES Y DESCRIPCION DEL SERVICIO

e Adgquisicion de pasajes aéreos con el siguiente detalle:

DOS (02) PASAJES AEREOS
- SALIDA: LUNES 14/04/2025 - 8 PM (APROX + - 1 HORA).
- RETORNO: MIERCOLES 16/04/2025 - 8 PM (APROX + 1HORA).

- NOMBRES:
o MARITZA TTITO CCAMA - DNI N° 46024827
o ANTONI PARRA SULLCACORI - DNI N° 46576658

TRES (03) PASAJES AEREOS

- SALIDA LUNES 14/04/2025 - 8 PM (APROX + - 1 HORA).

- RETORNO MARTES 15/04/2025 - 8 PM (APROX + 1HORA).

- NOMBRES:
o YLLARI PACHACUTEC SALAS CCACHO - DNI N°® 48451986.
o NELLY MIRANDA CAVERO - DNI N°® 41190492.

o NIFERFITTY KEKUSKEVA CARRILLO CAJIGAS - DNI N° 41476021.

4 RECURSOS Y FACILIDADES A SER PROVISTOS POR LA ENTIDAD
e DATOS DEL PERSONAL PARA PASAJES AEREQS.

5 REGLAMENTOS TECNICOS, NORMAS
- Directiva N°002-2022. PLAN COPESCO.

6 REQUISITOS
e RUCACTIVO Y HABIDO, DEDICADO AL OBJETO DE CONTRATACION

e NO ESTAR IMPEDIDO DE CONTRATAR CON EL ESTADO.

7 PLAZO DE EJECUCION

_.74.'—;: ;;__. -.: E:b?f_u Sk .
Fo e
Iy o



Segqun CRONOGRAMA ITEM 3, ALCANCES Y DESCRIPCION DEL SERVICIO.

'CONFORMIDAD

ENTREGABLES

UNICO ENTREGABLE

Sera otorgada por LA DIRECCION DE SUPERVISION, LIQUIDACION Y TRANSFERENCIA DE INVERSIONES.

PENALIDADES

FORMA Y CONDICIONES DE PAGO

El pago se efectuaré de forma Unica, una vez prestado el servicio, previa conformidad.

Los documentos que presentara el contratista para el pago son:
- Comprobante de pago (factura, boleta de venta u otro)
- Cartade CCI

CONFIDENCIALIDAD
Quedan prohibidos de divulgar cualquier informacion de la ENTIDAD.

En el caso de retraso injustificado el contratista en |a ejecucion de las prestaciones
aplicara una penalidad de acuerdo con la Directiva N°002-2022. PLAN COPESCO.

objeto del contrato, la entidad ‘

13

RESPONSABILIDAD DEL CONTRATISTA

El plazo méaximo de responsabilidad del contratista por la calidad ofrecida por los vicios ocultos de los servicios

ofertados sera de 30 dias contados a partir de la conformidad otorgada.
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