Sefores
PROVIAS DESCENTRALIZADO
Oficina de Administracion de Provias Descentralizado

Presente. -

Es grato dirigirme a usted para hacer de su conocimiento que, en atencién a su solicitud de
cotizacion y luego de haber examinado los documentos proporcionados por la Entidad y
conocer todas las condiciones existentes, el suscrito presenta su oferta por el
de conformidad con los documentos y de acuerdo con los Términos de Referencia o

Especificaciones Técnicas y demas condiciones que se indican en las mismas, Mi

propuesta econémica es la siguiente:
D~ ] PP PPPPPRPPPPPFPTEEPPPTTEEES y 00/100 Soles).

La propuesta econémica incluye todos los tributos, servicios, transportes, inspecciones,
pruebas y de ser el caso, los costos laborales conforme a la legislacion vigente, asi como
cualquier otro concepto que le sea aplicable y que pueda tener incidencia sobre el costo del

servicio a contratar.

Adjunto a mi cotizacion los siguientes documentos:

« Declaraciéon Jurada de no tener impedimento para contratar con el Estado
debidamente firmada.

. Formato de la Carta de Autorizacién de Abono Directo en Cuenta (CCl)

La presente cotizacién tiene una validez de 30 dias calendario,

Atentamente,
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Importante: En caso de emitir recibos de honorarios, indicar en la carta de presentacion, si se
encuentra exonerado del impuesto a la renta adjuntando el certificado de Exoneracion el Impuesto a
la Renta; caso contrario, indicar en la misma la autorizacion para el descuento de dicho impuesto.
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FORMATO DE AUTORIZACION DE ABONO DIRECTOEN CUENTA (CCl)

CARTA DE AUTORIZACION
......................................... de 2019

Sefior(a):
CPC. LILIAN SAIDA GAGO TELLO
Jefe de la Oficina de Administracion

MTC- PROVIAS DESCENTRALIZADO

Asunto: Autorizacion de abono directo en cuenta CCl que se detalla.

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

- Empresa (0 nombre):

- RUC:

- Entidad Bancaria:

- Numero de Cuenta:

- Codigo CCl:

- Cuenta de DetraCCion N ... i it i e e et et e e e e e e e e e

Dejo constancia que el nimero de cuenta bancaria que se comunica ESTA ASOCIADO al
RUC consignado, tal como ha sido abierta 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



DECLARACION JURADA

Y O, i e e e it iee e i e e . . identificado con Documento
Nacional de Identidad N° R con domicilio
L= o vieven....., del Distrito de LIMA de la Provincia y
Departamento de.............., ante Usted,

DECLARO BAJO JURAMENTO:

e No contar con familiares hasta el cuarto grado de consanguinidad y segundo de
afinidad que presten servicios a PROVIAS DESCENTRALIZADO, bajo cualquier
modalidad.

e No encontrarme impedido para ser participante, postor o Contratista, de
conformidad con lo establecido en el articulo 11°" de la Ley N° 30225 Ley de
Contrataciones del Estado.

e Conocer, aceptar y someterme a las Bases, condiciones, procedimientos vy
especificaciones técnicas y/o términos de referencia del proceso.

e Ser responsable de la veracidad de los documentos e informacién que presento a

efectos del presente proceso.

Que me comprometo a mantener la oferta presentada durante el proceso de

contratacién y a proveer los bienes o ejecutar el servicio, en caso de resultar

favorecido con la Buena Pro.

Conocer las sanciones contenidas en la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento

Administrativo General.
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!Aplicacién Supletoria de la Ley de Contrataciones del Estado.
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DECLARACION JURADA

ANTISOBORN
L' TITR——————— e L PR L L con
Documento Nacional de Identidad N°...................; €N adelante EL CONTRATISTA con
RUCN® .........oeeveenoonnn .. declaro lo siguiente:

EL CONTRATISTA no ha ofrecido, negociado o efectuado, cualquier pago, objeto de
valor o cualquier dadiva en general, o cualquier beneficio o incentivo ilegal en relacion al
contrato, que puedan constituir un incumplimiento a la ley, tales como robo, fraude,
cohecho o trafico de influencias, directa o indirectamente, o a través de socios,
integrantes de los érganos de administracién, apoderados, representantes legales,
funcionarios, asesores o personas vinculadas, en concordancia a lo establecido en el
articulo 110 de la Ley de contrataciones del Estado - Ley N° 30225, y los articulos 248°
y 248°-A de su Reglamento aprobado mediante Decreto Supremo N° 350-2015-EF.

Asimismo, EL CONTRATISTA se obliga a conducirse en todo momento, durante la
ejecucion del contrato, con honestidad, probidad, veracidad e integridad y de no cometer
actos ilegales o de corrupcién, directa o indirectamente o a través de sus SOCIOS,
accionistas, participacioncitas, integrantes de los o6rganos de administracion,
apoderados, representantes legales, funcionarios, asesores y personas vinculadas, en
virtud a lo establecido en los articulos antes citados de la Ley de Contrataciones del
Estado y su Reglamento. Ademas, EL CONTRATISTA se compromete a comunicar a las

~ autoridades competentes, de manera directa y oportuna, cualquier acto o conducta ilicita
-/ o corrupta de la que tuviere conocimiento; asi también en adoptar medidas técnicas,
-- organizacionales y/o de personal apropiadas para evitar los referidos actos o practicas,
" através de los canales dispuestos por la entidad.

De la misma manera, EL CONTRATISTA es consciente que, de no cumplir con lo
anteriormente expuesto, se sometera a la resolucién del contrato y las acciones civiles
y/o penales que la entidad pueda accionar.

Lima, de del 2019.



DECLARACION JURADA DE PARENTESCO

Yo, identificado (a) con D.N.I. N° , declaro bajo juramento:

NO, tener relacion de parentesco por consanguinidad, afinidad, vinculo conyugal o union de hecho con personal
de PROVIAS DESCENTRALIZADO.

Sl, tener relacion de parentesco por consanguinidad, afinidad, vinculo conyugal o union de hecho con personal
de PROVIAS DESCENTRALIZADO.

En caso de marcar la segunda alternativa (Sl), detalle los datos de la persona con la que es pariente o tiene vinculo de
afinidad, conyugal o unién de hecho, en PROVIAS DESCENTRALIZADO.

Nombre y Apellidos

Cargo

Grado de parentesco

Nombre y Apellidos

Cargo

Grado de parentesco

Esta declaracion la realizo a fin de dar cumplimiento a lo establecido por la Ley N° 26771 Yy la Resolucion de
Contraloria N° 123-2000-CG; asi como con el Reglamento de Funcionamiento de los Organos de control
Institucional aprobado mediante Resolucion de Contraloria N° 114-2003-CG

Firmo la presente declaracion, de conformidad con lo establecido en el Art. 42° de la Ley N° 27444 — Ley de
Procedimiento Administrativo General.
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Teléfono: Huella digital del contratado



