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>"";"\,\.. "Conste por el presente documento LA ADENDA del Convenio, que celebran de una parte, la

- “Sociedad de Beneficencia de Chiclayo, en adelante “LA BENEFICENCIA”, debidamente
representada por su Presidente de Directorio, Dra. MAR{A ROSARIO VERASTEGUI LEON,
/"'idéntiﬂcada con DNI N° 16482709, designada mediante Resolucién de Alcaldia N° 1215-2016-
\ " MIPCH-A, con domicilio institucional en calle Elias Aguirre N° 248, oficina N° o7, distrito y
- provincia de Chiclayo, departamento de Lambayeque, y de la otra el Centro de Servicios
Integrales de Salud Ray E.I.R.L., con RUC N° 20487989852 debidamente representado por su
Gerente General Lic. TM. RAMSAY VLADIMIR PAREDES OJEDA, identificado con DNI N°
16692075, con domicilio en Av. Luis Gonzales N° 642 2° piso, distrito y provincia de Chiclayo,

% departamento de Lambayeque, a quien en adelante se le denominar4 “EL PROFESIONAL”

) UK s
Zén los términos y condiciones:
£
7

’ PRIMERA: ANTECEDENTE

Con fecha 12 de enero de 2017, las partes suscribieron un Convenio de cooperacién en adelante
el CONVENIO, en virtud del cual EL PROFESIONAL, se comprometié mediante el presente
convenio asumir la responsabilidad del funcionamiento del LABORATORIO DE ANALISIS
CLINICOS Y PATOLOGICOS, con equipos de ultima generacién y confiabilidad de los
resultados en el horario convenido, velando por la eficiencia y puntualidad del servicio a la
colectividad en coordinacién con el Administrador del Centro Médico Salud Vida, de ia
BENEFICENCIA, debiendo el PROFESIONAL, brindar apoyo social gratuito en los casos de
pacientes de extrema pobreza evaluados por la Sub Gerencia de Bienestar Social, en el

momento que se le solicite.

Asimismo en caso de que LA BENEFICENCIA, haga entrega de bienes muebles éstos
constarén en un acta, siendo devueltos a la Sociedad de Beneficencia de Chiclayo al término del

convenio.

Ante la solicitud presentada por el Gerente General del Centro de Servicios Integral de Salud
RAY EIRL Lic. TM Ramsay Paredes Ojeda, solicitando se incluyan dentro del convenio firmado
nuevas pruebas de laboratorio con su respectivo precio detallado, y evaluada la propuesta
g)resentada, el directorio en sesién de fecha 16-10-2017, acordé se considere dicha propuesta, y
gestando el memorandum N° 531-2017-G-SBCH, las partes acuerdan modificar los términos del

?onvenio.
AU EGUNDA: TO DE ENDA

a w
&0 acuerdo a lo expresado en la cléusula anterior, las partes han convenido en modificar el
jo de la manera siguiente: 3 &
w

O
SIncluir las nuevas pruebas de laboratorio, como servicios de analisis clinicos con su respectivo
¥ precio detallado como sigue: L
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ANALISIS PRECIO

¢ CHLAMYDIA TRACHOMATIS IGG S/.60.00

e CHLAMYDIA TRACHOMATIS IGM S/.60.00
e ANTICCP $/.100.00

e BETA 2 MICROBULINA S/.60.00

“e HIV 4TA GENERACION S/.50.00

e ELECTROLITOS SERICOS S/. 50.00

¢ CORTISOL S/. 50.00

e VDRL CUANTITATIVO S/.30.00

e POOOL PROLACTINA S/.50.00

e CULTIVO BK S/.150.00

* SOMATOMEDIA C (IGF-I) BASAL S/. 65.00

e COLORACION GRAM S/.20.00

) e INSULINA POST PANDRIAL S/. 40.00
m e 17 HIDROXIPROGESTERONA S/.60.00
/ éy %\ e PLOMO EN SANGRE S/.120.00
s Zi o INSULINA TOLERANCIA S/.90.00
b ¢ DOSAJE DE MARIHUANA EN ORINA S/. 25.00
» DOSAJE DE COCAINA EN ORINA S/. 25.00

CLAUSU R : VALIDEZ Y VI

Las partes acuerdan que los términos y condiciones del CONVENIO que no han sido modificados
expresamente por la presente adenda, mantienen plenamente su vigencia y exigibilidad.

Asimismo las partes declaran que la presente adenda ha sido suscrita sin que haya mediado vicio
de voluntad alguno, que pudiera alterar o distorsionar la voluntad manifestada.

Suscrito por las partes en sefial de conformidad, en dos ejemplares de idéntico tenor, en la ciudad

de Chiclayo a los 20 dias del mes de octubre de 2017.
Centrode‘mv'm{% de Salud RAY Ei-
fic. TM. R%Paredes Ojec
GERENTE\BENERAL

Mag. MARfA R. VERASTEGUI LEON LIC. MT. RAMSAY VLADIMIR PAREDES OJEDA
DNI. N° 16482709 DNI. N° 16692075
“LA BENEFICENCIA” ,r.“GER.ENTE DE LABORATORIOS RAY EIRL”
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