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Potosi, 20 de iunio de 2025
cITE: CRT/AEV/DIR.POT/ACP/Nro.0357 12025

Señor (a)

Sra, Valeria de los Angeles Qu¡sberth cuerrero
Representante Legal de ASOCIACION ACCIDENTAL HORIZONTE
Dirección: Aven¡da Heroes del Chaco No 3071- TARIJA
Teléfono: 7 0223199
Correo Electrónico: motivosltda@gmail.com
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Presente.

REf,I NOTIFICACIÓN DE ACEPTACIóN DE AMPLIACIóN OE PLAZO FARA LA
ENTREGA DE DOCUMENTOS PARA LA FORMALIZACIóN DE LA CONTRATACIóN
..PROYECTO DE VIVIENDA CUALITATIVA EN EL MUNICIPIO DE PUNA - FASE
(XII) 2025 - POTOSI" (SEGUNDA CONVOCATORIA), CODIGO INTERNO: AEV-
PT-PVC-1O/25.

De mi consideración

En atención a su nota con citer AAH-PUNA XII-No 0212025 de fecha 20 de junio de 2025, con fecha de
recepción en secretar¡a el 20 de junio de 2025 con H.R. E-2025-21965, referente a ampliación de plazo, tengo a
bien comunicarler Conforme al punto 25. SuSCnlpCtó¡l DE CONTRATO "; en su cuarto párrafo ind¡ca quer E
caso que el proponente adjud¡cado just¡f¡que, oportuñañente, el retraso en la presentac¡ón de uno o ñás
docuÍnentos requeridos para la suscr¡pción del contrato, por causas de fuerza ñayoa caso fortu¡to u otras causas
debidamente iustlficadas, documentadas y aceptadas por la entidad, el propohente debeé sol¡c¡tar la
ampl¡ac¡ón de plazo debiendo la ent¡dad anal¡zar y s¡ corresponde emitir nota de aceptación y notificar a la
empresa, esta ampliación deberá cons¡derct plazos razonables para alcanzar el objet¡vo del proceso de
contratac¡ón" y en el marco del procedimiento para la contratación Directa de Obras, Adquisición de ¡4ater¡al de
Construcción y Servicios de Consultoría para Diseñar y ejecutar Programas y Proyectos Estatales de V¡vienda,
aprobado con resolución Administrativa No 024/2025 de fecha 09 de abril de 2025, el RCD autor¡za cuando
corresponda la ampl¡ac¡ón de plazo de presentac¡ón de documentos para la formal¡zación de la contratación", pot
cuanto:

Se autoriza la ampllac¡ón de plazo para la presentacióñ de documentos para la forñalizac¡ón del proceso

de contratación AEV-PT-PVC- 1Ol 25, 'PROYECTO DE VMENDA CUALITATM EN EL
MUNTCTPTO DE PUNA - FASE (Xrr) 2O2s - POTOST" (SEGUNDA CONVOCATORTA),
por 2 días háb¡¡es, por cons¡gu¡ente, se ajusta el cronograma de acuerdo a los s¡guientes plazos:

6
Presentación de documentos para
suscripc¡ón de contrato (fecha
lím¡te)
Suscr¡pción de Contrato (Fecha
Lím¡te)

Día
24

Mes Año
2025

7
Dia

30

l'1es

06
Año
2025

Con este motivo reciba Ud. mis saludos cord¡ales
Atentamente. -

{
vo Adolfo Vega MenaArq

RESPONSABLE CONTRATACIÓN DIRECTA . RCD
GAVM/Al.4C

La Paz Ofic¡ná Nacional: Callo Femando Guachalla No 411 esq Av 20 de Octubre - httpsl^/v\ 
^,v.áeüv¡ondá.gob.boTeléfonos: 1591-212147767 - 2'148984 - 2117569 - 2149962 - 800102373 Fax. 2148743 I ONVSR :50850220

Oficinas departamentales: La Paz (2)-2125356, Potosf (2)-6120792, Santa Cruz 33114886, Cochabamba (4)-412032,
Tariia (4!6'l'10978, Chuquisaca (4)-6914698. Beni 50243'114, Oruro (2)-5272666, Pando 50243006
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ASOCIACION ACCIDETiEAL HORIZONTE

Potosi, 20 de iunio
CITE: AAH-PUNA XlhN'

de2025
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Señor:
ARQ. GUSTAVO ADOLFO VEGA MENA

iilTpóñireleDELPRocEsoDEcoNTRATAcl-oI---!9D
réenórÁ rsrnrAL DE vlvlENDAs- REGIoNAL PoTosl
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Referencia: SOLICITUD DE AMPLIACION DE PLAZO PARA PRESENTACIO

DOCUMENÍOS ORIGINALES PARA SUSCRIPCION DE CONTRAT 90

De mi mayor consideración:

El moüvo de la presente es para sol¡c¡tar a usted conceda ampliación de plazo-paJa 9-Pt9:9.llTlt'
de documentos originales p.r, l. tutt¡ption oet-cont"to..del PROYECTO DE-vlvlENDA

cuALlTATrvA EN Et MU-Nlc-lllQ oi pul¡ - FASE lxll) 2!2s PoIQSI 1§EQU]!DA

éó¡üo¡¡iotii cooics iNi-ERlo ¡Etei eve lqlz!-omanoo en cuenta que en la pre§ente

á¡¡áiá*"; á'ni;ij;áp-r;i¿ñtacrón ááo-icios ¿oclr,t"n6. Esta soliciud es planteada considerando

ñ;;;iü;;t áion oe saruoláira que atravieso, y s.iltllr" la tramitac¡ón de los documentos

,¿l]'iilt átir.., p.se a haber des'igrdo'rn. p"oon.. p.ra.tramitar los mismos, se está dificultando la

;;il;;ñú;on o.t.onjrnto üálá ¿oiri entarion soricitada, en señalde buena fe v en honor a

ta verdad adjunto a t. pr...nt ..r6iáo me¿ido de fectra 19 de iunio, emitido por el Dr. Eliseo Blacut

Martinez Especiatista en cirugiá G.*iáL O. la clinica Yapur mediante el cual detalla el estado de

salud en el que me encuentro. á .án.*r"nri., comunico que.sido intemada el pasado 16 de junio

de 2025 e intervenida qrirorg¡.;r.ni. ;ü r.n. or intemación, fas valoracón medica se emitió

ü;Zdic; üü ál ptóximo zs ot iunio de 2025' suieto a valoraciÓn médica'

Porlocitadoprecedentementesolicitomuyrespetuosamenteaustedporlaviaqueconesponda
ampliar el plazo para la presenta;ion de documentoo or¡¡inales para la suscripción de contato por un

;ffi;.'#;;;; i;il eá; naúií"r, .r J*ir nasta el pióximo mastes 24 de iunio de 2025, fecha en

L cuat se hará llegar la correspondiente documentación'

Nodudandoquemisolicitudseafuvorablementeatendirla,saludoaustedafectuosamente.
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VALERIA DE LOS ANGE S QUISBERTH GUERRERO

REPRESEilTANTE LEGAL

ASOCIACÓil ACCIDEilTAL HORIZO}ITE

a 70223199-68705887 nDtivosltda@gma¡l.com I nv uéroes detchaco *3071 Tar¡ja-Bolivia
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FASE (XII}

PVC-10/25.

Atentamente:
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C.c. Arch.
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Estado Plurinacional de Bolivia

Ministerio de Salud

cERTtFICaoo naÉotco

Lugar y Fecha
Tariia 19 de iun¡o de 2025

Nombres y Apellidos (del Médico): Dr. Eliseo Blacuth Mart¡nez

Qatr¡cula Profesional M¡n¡sterio de Salud
B-561

El méd¡co que suscribe Certifica:

Que ta paciente. VALERTA DE LOS ANGELES QUISBERTH GUERRERO, de 38 años, fue internada e

intervenida quirúrg¡camente el mismo día a quién se hizo apendicectomia, omentectomía parcial' toilette y

drenajes, por absceso y plastrón apendicular secundaria a apendic¡t¡s aguda perforada, actualmente aun

internada con mejoría lenta favorable.

Baja médica de desde la emisión del certificado.

es cuanto se certifica para fines convenientes de la interesada.

o

Dr ts[uutl hhftínu
tsPrcrALlsr^ tu clnucfl

MAT PRoF. R-561 CM.6-569-I3S

Firma y sello del médico

' El presente certificado médico se constituye como único dorumento vál¡do a nivel nacional, para acred¡tar el estádo de salud de la

peána, et cual debe estar impreso y contener Ia f¡rma y sello del méd¡co que lo suscribe


