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SOLICITUD DE COTIZACION
UNIDAD EJECUTORA : 302 UNIDAD DE GESTION EDUCATIVA LOCAL CANCHIS
NRO. IDENTIFICACION : 001105
Sefiores : RUC:
Direccion
Teléfono Fax . .
Ermail _ Fecha : 09/04/2026 Moneda : S/
Concepto . SERVICIO DE ASISTENCIA TECNICA ADMINISTRATIVA PARA LA OFICINA DE CONTABILIDAD DE LA UGEL CANCHIS 2026
UNIDAD ITEM DESCRIPCION VALOR
MEDIDA TOTAL

SERVICIO 071100380305 [SERVICIO DE ASISTENCIA TECNICA ADMINISTRATIVA
TERMINOS DE REFERENCIA
- REALIZAR LA REVISION DE LA DOCUMENTACION Y/O EXPEDIENTES DE LAS
ORDENES DE COMPRA'Y SERVICIO
- REALIZAR EL ANALISIS DE CUENTAS IV TRIMESTRE DEL EJERCICIO 2025
- REALIZAR RECEPCION DE INGRESO Y SALIDA DE LA DOCUMENTACION E
INFORMACION DE LA OFICINA DE CONTABILIDAD
- EFECTUAR LAS CONCILIACIONES CON LOS SISTEMAS ADMINISTRATIVOS (ALMACEN,
PATRIMONIO, TESORERIA, FINANZAS Y ASESORIA LEGAL (DEMANDAS JUDICIALES)
- DOCUMENTAR LA INFORMACION SOBRE LAS DIFERENCIAS ENCONTRADAS Y
SOLICITADAS POR EL PLIEGO SOBRE OPERACIONES RECIPROCAS DEL EJERCICIO
2025
FORMACION ACADEMICA
- TITULADO (A) EN LA CARRERA DE CONTABILIDAD
CERTIFICADO Y/O ESTUDIOS
- CERTIFICADO EN SIAF
- CERTIFICADO EN SIGA
- CERTIFICADO EN CONTRATACIONES DEL ESTADO
NOTA: CERTIFICADOS VIGENTES DENTRO DE LOS 05 ANOS VALIDOS
EXPERIENCIA

- GENERAL: 2 ANOS EN ENTIDADES PUBLICAS Y PRIVADAS

- ESPECIFICA: 06 MESES EN LA OFICINA DE CONTABILIDAD EN ENTIDADES PUBLICAS Y|
PRIVADAS

PLAZO DE EJECUCION

- EL SERVICIO SE DESARROLLARA EN UN PLAZO 01 MES CALENDARIOS
UNA VEZ RECEPCIONADA LA ORDEN DE SERVICIO

MONTO ESTIMADO:

- S/.1,700.00 NUEVOS SOLES (MIL SETECIENTOS CON 00/100 SOLES)

TOTAL

Las cotizaciones en condiciones de servicio deben estar correctamente llenados en todos los espacios solicitados y dirigidos a laUNIDAD DE GESTION EDUCATIVA
LOCAL CANCHIS

Condiciones de Servicio

- Forma de Pago:

- Garantia:

- Plazo de Entrega en N.° Dias/ Ejecucién del Servicio:
- Tipo de Moneda:

- Validez de la cotizacién:

- Indicar Marca de Procedencia

- Tipo de Cambio:

FIRMA DE PROVEEDOR

Abastecimiento/Logistica
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“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para mujeres y hombres
“Afio de la Esperanza y el Fortalecimiento de la Democracia”

- TERMINOS DE REFERENCIA
ORGANO O UNIDAD ORGANICA
| Oficina de Contabilidad ]

OBJETO DEL SERVICIO

La Oficina de Contabilidad de la UGEL — Canchis, ha visto de necesidad importante requerir los servicios
de un (01) Personal Profesional para la prestacion de servicios en la misma, encargandose de conducir
las Funciones inherentes a la Informacion Financiera y presupuestal de la Entidad.

FINALIDAD PUBLICA

Satisfacer la necesidad que demanda el cumplimiento de las funciones que son promovidas, el logro de
metas y objetivos institucionales trazados en el Equipo de Contabilidad dentro de la UGEL CANCHIS,
contribuyendo al logro y avance de las acciones realizadas para una ejecucion presupuestal adecuada,
revisando, analizando, verificando y validando la informacion financiera que se remite y la que se genera
en la misma Oficina de Contabilidad.

REQUISITOS GENERALES DEL ESTUDIO

Titulado (a) en la Carrera de Contabilidad

EXPERIENCIA EN EL CARGO

Experiencia General 2 afios en Entidades Publicas o privadas
Experiencia Especifica 06 meses en la Oficina de Contabilidad en Entidades Publicas y Privadas

PRODUCTO

Se emitira un informe a la responsable para su respectiva conformidad y pago, previa remision de su
informe de actividades remitidas al Jefe de Contabilidad.

METODOLOGIA DE TRABAJO

| Prestar los servicios en la Oficina de Contabilidad dentro de la UGEL - Canchis

REQUISITOS MINIMOS

- Certificado en SIAF
- Certificado en SIGA.
- Certificado en Contrataciones del estado
Nota: Certificados vigentes dentro de los 05 afios validos

*Hagamos /H\/Cu@(af,, o
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FUNCIONES:

Realizar la revision de la documentacion y/o expedientes de las Ordenes de compra y servicios

Realizar el andlisis de cuentas al |V Trimestre del ejercicio 2025

Realizar recepcion de ingreso y salida de la documentacion e informacion de la Oficina de
Contabilidad.

Efectuar las conciliaciones con los Sistemas Administrativos (Almacén, Patrimonio, Tesoreria,
finanzas y Asesoria Legal (demandas judiciales).

Documentar la informacién sobre las diferencias encontradas y solicitadas por el pliego sobre
Operaciones Reciprocas del ejercicio 2025

PLAZO DE EJECUCION DEL SERVICIO

\ El servicio se prestara en un plazo de 01 mes

PLAZO Y CONTENIDO DE PRESENTACION DE INFORMES

No mayor a 5 dias calendarios. Después de la culminacion del servicio.

FORMA DE PAGO

| Pagos mensuales, abono a cuenta CCl

VALOR ESTIMADO

[ 's/1,700.00 soles

SUPERVISION Y CONFORMIDAD

| - La supervision y conformidad estara a cargo de la oficina de Contabilidad de la UGEL - CANCHIS |

ANEXOS

o Requerimiento del servicio, debidamente aprobado.

e Conformidad del servicio.

e Recibo por Honorarios.

e Copiade DNI.

o Declaracion jurada de no tener ninguin grado de parentesco por consanguinidad, ni afinidad.

o Declaracion Jurada de no percibir doble remuneracion, retribucion, emolumento de la entidad
del estado.

e Certificacion Presupuestal. -

Fecha, 07 de abril del 2026

OBIER
GERENCIA REGI
UNIDAD DE GESTY]
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DECLARACION JURADA

NOMBRE DE POSTOR

DOMICILIO REAL

RUC

CORREO ELECTRONICO

TELEFONO

OBJETO DE CONTRATACION

Declaro bajo juramento lo siguiente:

1) Conozco laley general de contrataciones publicas que reglamenta las adquisiciones de
contratos menores.

2) Noestoy dentro de los impedimentos establecidos en el articulo n® 30 de la Ley general de
contrataciones publicas (ley n° 32069) y su reglamento en su articulo n°39, aprobado por el
decreto supremo N°009-2025-EF.

3) Conocer los términos de referencia y/o especificaciones técnicas, comprometiéndome a cumplir
y en caso contrario me someto a las penalidades y aceptare la resolucién del contrato.

4) Conozco las sanciones contenidas en el texto Unico ordenado de la Ley N°27444, aprobado
mediante el decreto supremo N°006-2017-JUS, Ley del procedimiento administrativo general.

Sicuani, e d@ i de 2026.

Firmay Sello del Proveedor
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DECLARO BAJO JURAMENTO:

Tengo parentesco hasta el segundo grado de consanguinidad, segundo de afinidad, vinculo

NO | Sl | conyugal, de convivencia o unién de hecho con funcionarios o directivos de la UGEL Canchis o

miembros del Comité.

En el caso de haber marcado como S, sefiale lo siguiente.

Nombre completo de la persona con la
gue es pariente o tiene vinculo de
afinidad, conyugal, de convivencia o
unién de hecho, en la entidad.

Cargo que ocupa

El grado de parentesco

Por lo que suscribo la presente en honor a laverdad.

Dado en la ciudad de Sicuani alos........ dias delmesde............ del 20.....

(Firma) Huella digital
DNI e (indice derecho)
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CARTA DE AUTORIZACION Cci

PRESENTE. -
ASUNTO:  AUTORIZACION PARA EL PAGO CON ABONO EN CUENTA

Por medio de la presente, comunico a Usted que el niimero de CODIGO DE CUENTA INTERBANCARIO (CCl) el
cual consta de (20 NUMEROS) ES:

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

PROVEEDOR:

(INDICAREL NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL PROVEEDOR TITULAR DE LA CUENTA)
RUCN.2:

Agradeciéndole se sirva disponer lo conveniente de manera que los pagos a nombre de mi representada sean
abonadas en la que corresponde al indicado CCl en el Banco:

NOMBRE DEL BANCO:

Asimismo, dejo constancia que la factura/RH a ser emitida por el suscrito (o mi representada) una vez cumplida o
atendida la correspondiente Orden de Compra y/o Servicio o las prestaciones en bienes y/o servicios de materia
del contrato quedara cancelada para todos sus efectos mediante la sola acreditacion del importe de la referida
factura/RH a favor de la cuenta en la entidad bancaria a que se refiere el primer parrafo de la presente.

Atentamente,

Firma:

N2 DE TELEFONO: ....oeiiiiieieireeeee e e

NOMBRE EN CASO DE REPRESENTANTE LEGAL:

NOTA: EL CCI DEBE ESTAR VINCULADO UNICAMENTE CON EL RUC
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