MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE CHICLAYO
TEXTO UNICO DE SERVICIOS NO EXCLUSIVOS - TUSNE

N° DENOMINACION DE SERVICIOS NO REQUISITOS - f v o . . PRECIO : . PLAZO MAX. DE
. - EXCLUSIVOS . , . ~ MEDIDA/PERIODO Sl ~ ENTREGA
GERENC!A E DESARROLLO SOCIAL Y PROMOCIEN E LA FAMILIA
SUB GERENCIA DE EDUCACION, CULTURA, JUVENTUD Y TURISMO
1 |Llenar ficha de inscripcién 5.00
2 |Costo del Servicio
ORATORIA y LIDERAZGO:
- PUBLICO EN GENERAL 2 Sesiones/semanal 50.00
- TRABAJADORES DE LA MPCH 2 Sesiones/semanal 30.00
INSTRUMENTOS MUSICALES Y CANTO: ‘
- PUBLICO EN GENERAL 2 Sesiones/semanal 50.00
- TRABAJADORES DE LA MPCH 2 Sesiones/semanal 30.00
1 PROGRAMA DE VACACIONES UTILES ARTES Y DANZAS: . : 1 dia habil
- PUBLICO EN GENERAL 2 Sesiones/semanal 50.00
- TRABAJADORES DE LA MPCH 2 Sesiones/semanal 30.00
DEPORTES:
M - PUBLICO EN GENERAL 2 Sesiones/semanal 50.00],
| - TRABAJADORES DE LA MPCH 2 Sesiones/semanal 30.00
m IDIOMAS:
'i';‘f - PUBLICO EN GENERAL 2 Sesiones/semanal 50.00
A - TRABAJADORES DE LA MPCH 2 Sesiones/semanal 30.00

1 |Solicitud Simple
2 |Firma de contrato de responsabilidad
3 |Costo del Servicio

Anfiteatro
Entidades Publicas Lo 1
Noche 200.00
( e Entidades Privadas Dis 200.00
o) i Noche 250.00
‘:, Entidades Artisticas, culturales, ONG, religiosas sin Dia 50.00
T fines de lucro
S ; Nothe o 1 dia habil
\10 D e R BN ALV ER: Otras instituciones por convenio interinstitucional L bk
D PARQUE DE DIVERSIONES o Noche 50.00
Universidad, Institutos e Instituciones Educativas Dia GRATUITO
Publicas Noche 50.00
Universidad, Institutos e Instituciones Educativas Dia 100.00
Privadas Noche 150.00
Salon de Recepciones

Publico en general Fiesta infantil 200.00

Servidor municipal Fiesta infantil 100.00 1 dia habil

R A Publico en general Conferencias, charlas 150.00 '
kloskos de Rotonda
1 |Costo del servicio por kiosko | CONTRATO O CONVENIO ] Sujeto a evaluacion




MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE CHICLAYO
TEXTO UNICO DE SERVICIOS NO EXCLUSIVOS - TUSNE

N° DENOMINACION DE SERVICIOS NO

A A : - L o PRECIO L L PLAZO MAX. DE
EXCLUSIVOS . .FFQU'S'TOS |  MEDIDA/PERIODO | S/ ENTREGA
GERENCIA DE DESARROLLO SOCIAL Y PROMOCION DE LA FAMILIA
SUB GERENCIA DE EDUCACION, CULTURA, JUVENTUD Y TURISMO
COMPLEJO DEPORTIVO "AUGUSTO BERNAL R."
Piscina o Pileta
Mafana 1.50
Publico en general por hora Tarde 1.50
Noche 2.00 1 dia habil
Mafiana 1.00
Escolar por hora Tarde 1.00
. Noche 1.50
Cancha de grass sintetico
USO DE BIENES MUNICIPALES EN ALQUILER: - Mafiana 30.00
3 COMPLEJO DEPORTIVO "AUGUSTO BERNAL Publico en general por hora Tarde 40.00
RAMIREZ" Noche 50.00
Mafiana 20.00
Escolar por hora Tarde 25.00
i Noche 30.00 1 dia habil
Mafiana 1.00
Loza deportiva por persona Tarde 1.00
Noche 2.00
Mafiana 1.00
Pista de Skateboard Tarde 1.50
Noche 2.00
M 1 |Solicitud Simple
ﬁ 2 |Firma de contrato de responsabilidad
{ 3 |Costo del Servicio
M AUDITORIO MUNICIPAL
Entidades Publicas Mafiana, tarde y noche 150.00
ALQUILER DE BIENES MUNICIPALES: AUDITORIO Entidades Privadas Mafiana, tarde y noche 250.00
MUNICIPAL Entidades Artisticas, culturales, ONG, religiosas sin Maflana, tarde y noche
fines de lucro 100.00
Otras Instituciones por Convenio Interinstitucional Mafiana, tarde y noche 50.00 1 dia habil
ggtc;ll;ecraslsdades, Institutos e Instituciones Educativas Mafiana, tarde y noche GRATUITO
grr;\rl\;edr:fades, Institutos e Instituciones Educativas Mafiana, tarde y noche A




MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE CHICLAYO
TEXTO UNICO DE SERVICIOS NO EXCLUSIVOS - TUSNE

e

Nl DENOMINACION DE SERVICIOS NO - REQ JIS}TOS PRECIO : . PLAZO MAX. DE
» ‘ EXCLUSIVOS @ - - MEDIDAIPERIODO ; | . St ENTREGA
GERENCIA DE DESARROLLO SOCIAL Y PROMOCIéN DE LA FAMILIA
SUB GERENCIA DE EDUCACION, CULTURA, JUVENTUD Y TURISMO
1 |Solicitud Simple
2 |Firma de contrato de responsabilidad
3 |Costo del Servicio
SALA DE EXPOSICIONES
ALQUILER DE BIENES MUNICIPALES: SALA Muestras culturales, artisticas, historicas, !
5 DE EXPOSICIONES (Se folcléricas, promovidas por INC, PROM PERU !
efect'ila mediante Invltat-:k'm ala persona o y otras l
Institucién, previa evaluacion de la Sub Gerencia) Modglos pgrtsculares qe trabajos Mistio. Somanal ekt At | s atiis
arquitectonicos y plasticos de las
Universidades Privadas y Nacionales
Modelos Originales particulares de artistas
plasticos, fotégrafos, efc.
1 |Copia de altimo recibo de luz o agua.
[ CARNE DE BIBLIOTECA 2 |Dos fotos tamafio carné a color Publico en general 7.50 1 dia habil
3 |Costo del servicio Escolar 5.00




MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE CHICLAYO
TEXTO UNICO DE SERVICIOS NO EXCLUSIVOS - TUSNE

N° - DENOMINACION DE_k SERVICIOS NO ; REQUISITOS PRECIO . PLAZO MAX. DE
’ E_XCLUSIVQS : 1 : o L : : - MEDIDA/PERIODO .S] .~ ENTREGA
it GERENCIA DE DESARROLLO SOCIAL Y PROMOClON DE LA FAMILIA
SUB GERENCIA DE ASISTENCIA SOCIAL Y ALIMENTARIA
1 |Llenar ficha de Inscripcion.
2 |Copia del Documento Nacional de
Identidad (Padres e hijo)
7 CUNA MATERNAL 3 |Camné de Vacunas 1 dia habil
4 |Costo del servicio Matricula 6.00
Costo diario 1.50
Costo mensual 36.00




MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE CHICLAYO
TEXTO UNICO DE SERVICIOS NO EXCLUSIVOS - TUSNE

DENOMINACION DE SERVICIOS NO

& : s Bt v i : i : PREC'O PLAZO MAX.DE
’ EXCLUSIVOS i e | MEDIDA/PERIODO | s/ ENTREGA
GERENCIA DE DESARROLLO SOCIAL Y PROMOCION DE LA FAMILIA
SUB GERENCIA DE PROMOCION DE LA FAMILIA
1 |Solicitud verbal dirigida a la Sub Gerencia
Promocion de la Familia
ASESORIA LEGAL GRATUITA 2 |Entrega de informacion relacionada con la 1 dia habil

3 |Costo del servicio

peticién de asesoria

GRATUITO




‘ MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE CHICLAYO
TEXTO UNICO DE SERVICIOS NO EXCLUSIVOS - TUSNE

ION DI VICIOS NO:

EXCLUSIVOS:

'ER]

EGISTRO CIVIL

DESARROLLO SOCIAL Y PROMOCION DE LA FAMILIA - SUB GERENCIA DE R

GERENCIA
ALQUILER LQCAL DE CEREMONIA SALA DE CEREMONIAS EN OFICINA
MATRIMONIAL 1 |Costo del servicio Mafiana 70.00
dré solictarse la Sala Libertad o Saion Consistorial para realizar la
(Pon-. % :wll coordi lonocon la Sub Gerencia de Imagen Tarde 100.00 1 dia habil
Institucional y RRPP y ¢l pago de la tarifa establecida pera estos
locales) Sabado 120.00

1 |Copias simple legibles de DNI de ambos conyuges

Copia certificada del Acta o Partida Matrimonial

expedida dentro de los 3 meses anteriores a la

fecha de presentacion de la solicitud .

3 |Declaracion jurada de cada uno de los conyuges

con firma y huella digital, de no tener hijos meno-

res de edad o hijos mayores con incapacidad.

4 |Copia certificada del Acta o Partida de nacimiento,

expedida dentro de los 3 meses anteriores a la

fecha de presentacion de la solicitud de los hijos

menores o mayores con incapacidad,si los hubiera

§ |Copia certificada de la sentencia judicial firme o

del acta de conciliacion respecto de los regimenes

de ejercicio de la patria potestad, alimentos, tenen-

cia y visitas de los hijos menores, si los hubiera.

6 |Copia certificada de la sentencia judicial firme o

del acta de conciliacion respecto de los regimenes

DIVORCIOS de ejercicio de la curatela, alimentos y visitas de

los hijos mayores con incapacidad si los hubiera.

7 |Copias certificadas de las sentencias firmes que

declaran la interdiccion del hijo mayor con

incapacidad y que nombran su curador.

8 |Testimonio de la escritura publica inscrita en los

registros publicos de separacién de patrimonios o

declaracion jurada con firma y huella digital de cada

uno de los conyuges, de carecer de bienes sujetos al

réegimen de sociedad de ganaciales.

9 |Testimonio de la escritura publica inscrita en los

oo registros publicos de sustitucion o de la liquidacion

"o, de régimen patrimonial si fuera el caso.

10 |Declaracion jurada de Gltimo domicilio conyugal

de ser el caso, suscrnta obhgatonamente por ambos

conyuges.

B 11 |Costo de Servicio.

Z i) Separacién convencional 250.00 -
-;;Q ’ B Ui 55000 60 dias habiles

Copia de partida a rectificar

2 |Documento sustentatorio

3 |Costo del Servicio

NGEITRE

—

<L
oY
1*'\'J

-y

11 RECTIFICACION DE PARTIDAS

Rectificacion Administrativa | ©65.00] 15 dlas habiles

) 1 |Copia del documento de identidad del declarante
12 | RECONOCIMIENTO VOLUNTARIO DE FILIACION | 2 [Costo del Servicio

Reconocimiento | 8.50] 1 dia habil




MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE CHICLAYO
TEXTO UNICO DE SERVICIOS NO EXCLUSIVOS - TUSNE

Ne DENOMINACléN»DE SERVICIOS NO .  REQUISITOS | S PRECIO PLAZO MAX. DE
_EXCLUSIVOS . .. = = | MWEDIPAPERIODE | S ENTREGA
GERENCIA DE DESARROLLO VIAL Y TRANSPORTE
SUB GERENCIA DE DESARROLLO VIAL Y TRANSITO
13 ESTACIONAMIENTO VEHICULAR EN 1 |Costo del Servicio por vehiculo Hora/Fraccién 2.00 1 dia habil
COCHERA MUNICIPAL
14 CURSO INTEGRAL DE CAPACITACION 1 |Copia simple de licencia de conducir Conductor 20.00 5 dias habiles
EN SEGURIDAD VIAL (individual) 2 |Recibo de pago por Costo del Servicio Cobrador 15.00
15 CURSO INTEGRAL DE CAPACITACION EN 1 |Copia simple de licencia de conducir Conductor 15.00 5 dias habiles
SEGURIDAD VIAL (empresa) 2 |Recibo de pago por Costo del Servicio Cobrador 10.00
16 DUPUCADO,DEL CERTIR ARG D ! Recibo de pago por Costo del Servicio Londuetor = 7 dias habiles
CAPACITACION (individual/lempresa) Cobrador 5.00
17 ALELTE 9L D6 FIPACIOS AL INTERIOR 1 |Costo del Servicio por vehiculo Hora/Fraccién 3.00 1 dia habil
DEL TERMINAL EPSEL
ALQUILER DEOTROS ESPACIOS AL

INTERIOR DEL TERMINAL EPSEL

Costo del Servicio por kioskos, locutorios,
afines.

CONTRATO O CONVENIO

Sujeto a evaluacion




MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE CHICLAYO
TEXTO UNICO DE SERVICIOS NO EXCLUSIVOS - TUSNE

N° DENOMINACION DE SERVICIOS NO

: : ' L » _PRECIO .|  PLAZO MAX.DE
EXCLUSIVOS - 35&unsnos - | WMEDIDAPERIODO | SI |  ENTREGA
GERENCIA DE SEGURIDAD CIUDADANA Y FISCALIZACION
SUB GERENCIA DE LA GUARDIA MUNICIPAL Y SERENAZGO
1 |Solicitud simple
2 |Copia simple del DNI
19 CERTIFICADO DOMICILIARIO 3 |Recibo de luz 0 agua que acredite 2 dias habiles
domicilio y/o teléfono |
4 |Costo del servicio Certificado l 15.00
-

~




MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE CHICLAYO
TEXTO UNICO DE SERVICIOS NO EXCLUSIVOS - TUSNE

Ne DENOMINACIGN DE SERVICI}O}S NO L e REQUISITOS b . PRECIO . | . PLAZO MAX.DE

EXCLUSIVOS L s e [ MEDIDA/PERIODD. | ST |, ENTREGA

GERENCIA DE SEGURIDAD CIUDADANA Y FISCALIZACION

SUB GERENCIA DE SANIDAD
1 |Costo del Servicio
2 |Analisis
HEMATOLOGIA
Hematocrito Por Analisis 6.00 1 dia habil
Hemoglobina Por Analisis 6.00 1 dia habil
Hemograma Completo Por Analisis 13.00 1 dia habil
Recuento de Plaquetas Por Analisis 7.00 1 dia habil
Grupo sanguineo y factor RH Por Analisis 7.00 1 dia habil
Tiempo de coagulacién y sangria Por Analisis 6.00 1 dia habil
Recuento de leucocitos Por Analisis 5.00 1 dia habil
Velocidad de sedimentacion globular Por Analisis 5.00 1 dia habil
Recuento de reficulocitos i Por Analisis 7.00 1 dia habil
BIOQUIMICA

Glucosa Por Analisis 7.00 1 dia habil
Prueba de tolerancia a la glucosa Por Analisis 25.00 1 dia habil
20 ANALISIS CLINICOS MICROBIOLOGICOS Coresterol total Por Analisis 7.00 1 dia habil
HDL Por Analisis 7.00 1 dia habil
LDL Por Analisis 7.00 1 dia habil
Trigliceridos Por Analisis 9.00 1 dia habil
Perfil lipidico Por Analisis 32.00 1 dia habil
Amilasa Por Analisis 10.00 1 dia habil
Bilirubina TyF Por Analisis 15.00 1 dia habil
Proteinas totales Por Analisis 20.00 1 dia habil
Fostatasa alcalina Por Analisis 11.00 1 dia habil
Fostatasa acida y prostatica Por Analisis 9.00 1 dia habil
Transaminasas ALT Por Analisis 10.00 1 dia habil
Transaminasas AST Por Analisis 10.00 1 dia habil
Urea Por Anélisis 8.00 1 dia habil
Acido Urico Por Anélisis 10.00 1 dia habil
Creatinina Por Analisis 8.00 1 dia habil
Ca, Fe, Na, Ci (por cada vez) Por Analisis 20.00 1 dia habil




MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE CHICLAYO
TEXTO UNICO DE SERVICIOS NO EXCLUSIVOS - TUSNE

DENOMINACION DE SERVICIOS NO

0 ’ v PRECIO . PLAZO MAX. DE
N EXCLUSIVOS .. muisimes . | | MEDIDAPERIODO | st ENTREGA
GERENCIA DE SEGURIDAD CIUDADANA Y FISCALIZACION
SUB GERENCIA DE SANIDAD
INMUNOLOGIA
Aglutinaciones Por Analisis 13.00 1 dia habil
Antiestreptolisina "O" Por Analisis 14.00 1 dia habil
Proteina C reactivas Por Analisis 14.00 1 dia habil
Factor Reumatoide Por Analisis 10.00 1 dia habil
VDRL Por Analisis 9.00 1 dia habil
RPR Por Andlisis 9.00 1 dia habil
Test de embarazo (orina) Por Analisis 11.00 1 dia habil
Test de embarazo (Suero) Por Anélisis 14.00 1 dia habil
Test para VIH Por Anélisis 15.00 1 dia habil
Elisa para VIH Por Andlisis 50.00 1 dia habil
Elisa para Hidatidosis Por Analisis 60.00 1 dia habil
Elisa para Cisticercosis Por Andlisis 40.00 1 dia habil
Toxoplasma IgM Por Analisis 33.00 1 dia habil
Toxoplasma IgG Por Analisis 33.00 1 dia habil
Elisa Hepatitis A Por Anélisis 40.00 1 dia habil
Elisa Hepatitis B Por Analisis 35.00 1 dia habil
Elisa Hepatitis C Por Analisis 50.00 1 dia habil
20 ANALISIS CLINICOS MICROBIOLOGICOS Hepatitis A, B, C (tira reactiva) c/u Por Analisis 25.00 1 dia habil
. MICROBIOLOGIA
Tincién de Gram Por Anadlisis 10.00 1 dia habil
Tincion Ziehl Neelsen (BK en esputo) Por Analisis 9.00 1 dia habil
2 Ex directo para investigacion de hongos Por Analisis 9.00 1 dia habil
?« Tincién para hongos Por Analisis 12.00 1 dia habil
2 Urocultivo y Antibiograma Por Anélisis 18.00 1 dia habil
X‘S Coprocultivo y Antibiograma Por Analisis 25.00 1 dia habil
v Hemocultivo y Antiobiograma Por Analisis 30.00 1 dia habil
Examen Directo de Secrecion Vaginal Por Analisis 12.00 1 dia habil
Examen Directo de Secrecién Uretral Por Analisis 12.00 1 dia habil
Examen Parasitolégico Simple Por Anaélisis 6.00 1 dia habil
Examen Parasitolégico Seriado Por Analisis 13.00 1 dia habil
Test Graham Por Analisis 8.00 1 dia habil
OTROS
Examen completo de orina Por Andlisis 8.00 1 dia habil
Sedimento urinario Por Analisis 6.00 1 dia habil
Polimorfonucleares en heces Por Analisis 7.00 1 dia habil
r Thavenon en heces Por Analisis 8.00 1 dia habil

10



MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE CHICLAYO
TEXTO UNICO DE SERVICIOS NO EXCLUSIVOS - TUSNE

N° DENOMINACION DE SERVICIOS NO - : . . PRECIO s PLAZO MAX. DE
 EXCLUSIVOS il i _ REQUISITOS = |  MEDIDA/PERIODO | Sf | = ENTREGA
GERENCIA DE SEGURIDAD CIUDADANA Y FISCALIZACION
SUB GERENCIA DE SANIDAD
1 |Costo del Servicio
51 | CONSULTA MEDICA, CONSULTA OBSTETRICAY | 2 [Consulta Médica Por consulta | 13.00 5 dias habiles
PAP 1 |Costo del Servicio
2 |Consulta Obstetrica y PAP Por consulta 5 10.00 5 dias habiles
1 |Costo del Servicio
2 |Servicio-curacion de heridas
Menor Por Atencién 10.00
Mayor Por Atencion 25.00
ATENCION A PARTICULARES EN TOPICO pOCRS pol punes Fora e L 5 dias habiles
Extraccion de puntos por cada uno Por Atencién 2.00
Inyectables Por Atencion 2.00
Nebulizaciones serie de tres Por Atencién 7.50
Via endovenosa y tratamiento Por Atencién 5.00
Presién arterial, peso y Talla Por Atencion 7.50
Costo del Servicio
2 |Analisis
MICROBIOLOGIA de ALIMENTOS
Recuento de mesofilos viables ufc Por Andlisis 30.00 6 dias habiles
Recuento de coliformes totales ufc/mnp Por Analisis 30.00 6 dias habiles
MNP de coliforme termotolerantes Por Andlisis 30.00 6 dias habiles
Recuento de Staphiloccocu aureus ufc Por Anélisis 30.00 6 dias habiles
Investigacion de salmonella sp Por Analisis 45.00 6 dias habiles
recuento de mohos y levaduras Por Analisis 30.00 6 dias habiles
; investigacion de Vibrio cholerae Por Analisis 40.00 6 dias habiles
F Reductasametria TRAM Por Anélisis 30.00 6 dias habiles
ANALISIS MICROBIOLOGICO DE ALIMENTOS Analisis FIS. QUI. DE LECHE CRUDA
Determinacign de grasa Por Analisis 65.00 1 dia habil
determinacion de acidez Por Analisis 25.00 1 dia habil
Determinacion de acidez Por Analisis 25.00 1 dia habil
Determinacion de Solidos totales Por Analisis 15.00 1 dia habil
Determinacion de Solidos no Grasos Por Analisis 15.00 1 dia habil
Determinacion de Densidad Por Analisis 15.00 1 dia habil
Investigacion de Sustancias amilaceas Por Analisis 15.00 1 dia habil
Investigacion de sustancias alcalinas Por Anélisis 15.00 1 dia habil
Investigacion de Preoxido de Hidrogeno Por Analisis 15.00 1 dia habil
Recuento de Celulas somaticas Por Analisis 30.00 1 dia habil
& Test de Whute Side Por Anélisis 15.00 1 dia habil




MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE CHICLAYO
TEXTO UNICO DE SERVICIOS NO EXCLUSIVOS - TUSNE

{

DENOMINACION DE SERVICIOS NO

o : : PRECIO : - PLAZO MAX. DE
i EXCLUSIVOS | eeusios ~ MEDIDAPERIODO | S/ ENTREGA
GERENCIA DE SEGURIDAD CIUDADANA Y FISCALIZACION
SUB GERENCIA DE SANIDAD
TOMA DE MUESTRA DE ALIMENTOS
Toma de muestra de alimentos Por Analisis 30.00 1 dia habil
Toma de muestra de leche Por Analisis 30.00 1 dia habil
1 e o S Por Atencion 10.00 1 dia habil
24 CONSULTAS VETERINARIAS f gz::ougzl\g:::;"a
Por Atencién 10.00| dias requeridos por el usuario
2 |Guarderia
1 |Costo del Servicio
2 |Tratamientos
Aplicacién antipulgas perro pequefio Por Atencién 10.00
Aplicacién antipulgas perro grande Por Atencién 15.00
Desparasitaciones perro pequefio Por Atencion 5.00
25 ATENCION EN TOPICO VETERINARIO Desparasitaciones perro grande Por Atencién 9.00
Vacuna individual Por Atencion 20.00 1 dia habil
Vacuna anual Por Atencién 40.00
Bafio perro pequefio Por Atencion 15.00
Bario perro grande Por Atencion 30.00
Esterilizacion Por Atencién 35.00
1 |Copia de DNI
CERTIFICADO M!?DICO PS'ICOSOMA'HCO Y DE 2 |Costo del Servicio
ANALISIS CLINICOS Por examen psicosomatico 12.00 5 dias hébiles
Por analisis sanguineos 10.00

12



MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE CHICLAYO
TEXTO UNICO DE SERVICIOS NO EXCLUSIVOS - TUSNE

N° DENOMINAQIQN DE SVERVICI'OS NO hEQUISITOS .~ PRECIO e e LAZO MAX DE
4 EXCLUSIVOS cnl s b e s | WEDIDAPERIODT T 1 ST sl ENTRECA
SUB GERENCIA DE IMAGEN INSTITUCIONAL Y RELACIONES PUBLICAS
1 |Solicitud Simple
2 |Firma de contrato de responsabilidad
3 |Costo del Servicio
SALON CONSISTORIAL
Entidades Publicas Mafiana, tarde y noche 200.00
ALQUILER Y USO DE LOCAL MUNICIPAL Entidades Privadas Mafiana, tarde y noche 300.00
27 SALON CONSISTORIAL Entidades Artisticas, culturales, ONG, religiosas sin
! : i Mafiana, tarde y noche
fines de lucro 150.00
Universidades, Institutos e Instituciones Educativas ke tarday Nodhe 1 dia habil
Publicas ’ y 100.00
Universidades, Institutos e Instituciones Educativas
Beivadas Mafiana, tarde y noche 200.00
Ceremonias Matrimoniales Mafiana, tarde y noche 200.09
1 |Solicitud Simple
2 |Firma de contrato de responsabilidad
3 |[Costo del Servicio
SALA LIBERTAD
Entidades Publicas Mafiana, tarde y noche 100.00
s ALQUILER Y USO DE LOCAL MUNICIPAL Engg:g:: :2‘"1?’33 e e : Mafiana, tarde y noche 200.00
SALA LIBERTAD n sticas, ¢ ! , religiosas sin
fnks B hcto Mafiana, tarde y noche 100.00
Universidades, Institutos e Instituciones Educativas 1 dia habil
Publicas Mafiana, tarde y noche 100.00
Universidades, Institutos e Instituciones Educativas stkhuria. tirde vioile
Privadas y y 100.00
Ceremonias Matrimoniales Mafiana, tarde y noche 150.00

13



My,

MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE CHICLAYO
TEXTO UNICO DE SERVICIOS NO EXCLUSIVOS - TUSNE

Ne DENOMINACIQN DE SERVICIOS NO s REQU!SITOS , i . PRECIO : PLAZO MAX. DE
EXCLUSIVOS - . | ™EDIDAPERIODO | s __ ENTREGA
CENTRO DE GESTION AMBIENTAL {CEGACH): UNIDAD DE PARQUES Y JARDINES
4 1 |Recibo de pagos
, ; 2.1 ici
29 | FUMIGACION PARTICULAR 0 AREAS VERDES ok i st Ll 5 dias habiles
Instituciones publicas Por m2 1.00
Instituciones privadas Por m2 1.50
1 |Recibo de pagos.
30 PODA PARTICULAR DE ARBOLES 2 |Costo del servicio. 5 dias habiles
Poda simple o de formacién Unidad (arbol) 50.00
Poda adicional - Arbol Mas de 5m altura 50.00
1 |Recibo de pago
2 |Costo del servicio.
Plantas Omamentales/unid bolsa tipo 1 (5X8X2) For gl 5.00
SOAD Por unidad 6.00
& Por mayor 5.00
Somemll 8 Plantas Ornamentales/unid bolsa tipo 2 (6X8X2) - :
2 wRofh 2 Por unidad 3.00
i kS Plantas Omamentales/unid bolsa tipo 3 (7X8X2 Fof ayor 9.00
8 salipa 2t ) Por unidad 10.00
VENTA DE PLANTAS ORNAMENTALES : Por mayor 14.00 .
Plantas F t llén/unidad i |
31 (En-atock) antas Forestales en champa o cepellén/unida Bor urided 2500 5 dias habiles
Plantas arbustivas/unidad bolsa tipo 3 Por mayot 15.00
Por unidad 10.00
Por mayor 10.00] !
Plantas Arbustivas en champa o cepellén / unidad Por unidad 15.00
1 VIN > Por mayor 8.00
4(0 Plantas frutales normal/unidad bolsa tipo 3 Por unidad 5.00
g °c gt ™ Por mayor 10.00
= pp 9 Plantas frutales injertas/unidad bolsa tipo 3 Por unidad 15.00
C ke 1 |Recibo de pago
wl N 2 |Costo del semvicio.
Compost/kg Saco/50Kg 35.00
Por unidad 1.00
: Saco/50Kg 40.00 :
Humus/k
32 VENTA DE ABONO ORGANICO g Bot inidad 150 5 dias habiles
: ; Saco/Negro 20.00
Césped/grass semilla vegetativa/s. Bl
spea/g g va/saco Blanco BaEunidad 1 1 .00
Césped en champa /m2 i méyor 20.00
oAb Ys, | Por unidad 10.00
A GO YR %'o;: 1 |Recibo de pagos.
&Y r 3&‘21 ASESORAMIENTO TECNICO EN JARDINES 2 |Costo del servicio 5idfas habilas
%; = .o % EORESTACIONES, EDUCACION AMBIENTAL, ETC. Asesoramiento Técnico Por M2 70.00
? K i Educacién Ambiental Por hora 50.00
O, 4
€ epion >
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