ANEXO VI - CUESTIONARIO DE DEBIDA DILIGENCIA EN EL CONOCIMIENTO DE
PROVEEDORES REGIMEN GENERAL Y REGIMEN REFORZADO (PERSONAS JURIDICAS)

OHLA

Pert

Este cuestionario forma parte de Sistema Anticorrupcién
y de Prevencién de Delitos de OHLA S.A. Sucursal del
Perti, implementado de conformidad con la Ley N° 30424,
Ley que regula la responsabilidad administrativa de las
personas juridicas en el Perd y sus modificatorias, y los
delitos de corrupcién entre privados, previstos en el art.
241-A y 241-B del Cédigo Penal Peruano, asi como con
nuestro Sistema de' Prevencién de Lavado de activos y
Financiamiento del terrorismo (SPLAFT), implementado de
conformidad con la Resolucién SBS 789-2018 y Ssus
modificatorias. Busca recopilar informacién relevante sobre
los compradores de excedente de obra de OHLA, Sucursal
del Per, en adelante QHLA o Grupo OHLA, con la finalidad
de establecer controles adecuados gue nos permitan
prevenir los riesgos asaciados a practicas ilicitas ¥
garantizar los principios, valores vy pautas de
comportamiento recogidos en el Cddigo Etico del Grupo
OHLA y en el conjunto de sus Politicas de Cumplimiento, asi
como también prevenir y evitar que las actividades que
realiza OHLA se vean expuestas a fines ilicitos vinculados a
los delitos de Lavado de Activos y el Financiamiento del
Terrorismo.

En ese sentido, se le solicita completar el siguiente
cuestionario con informacién clara y veraz, la misma que
deberd seridénea en relacidn a la pregunta formulada, bajo
responsabilidad de suspender o terminar las relaciones
. comerciales con OHLA en el caso de que se verifiquen
inconsistencias.

La informacién proporcionada serd tratada con estricto
caracter de confidencialidad, siendo la misma Unicamente
revisada y analizada de acuerdo a los procedimientos
internos del manual de prevencién de delitos de OHLA.

A. Datos generales: pe
Denominacion social:
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B. Experiencia comercial

Afios de fx eriencij en el mercado:
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Rubros en los que brinda servicios y/o productgs
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Sevdicio de adi m@/\jacb\ }O\IOJCU\MM o

C. Informacidn societaria

Describa la estructura societaria de su Compafifa. En caso de
ser filial o subsidiaria dentro de una estructura societaria
mayor, describa la estructura completa, identificando a los

accionistas, socios o asociados que tengan directa o
indirectamente més del 25% del capital social, aporte o
participacion de la persona juridica)

Tipo y Nro.

Doc. Identidad %

Denominacién o razén social Nro. RUC

Liste los propietarios de su compafifa (en caso de cotizar en
balsa, accionistas con una participacion superior al 5%),
incluyendo los beneficiarios Gltimos (accionistas de otras
Compafilas que terngan participaciones de control en su
Compafifa etc.).

Liste los miembros de su lunta de Gobierno y sus principales
directivos.

Nombre Comentario

En el marco de las actividades que va a llevar a cabo,
éplanea utilizar a alguna otra persona (p.ej. agente) o
entidad (p.ej. subcontratistas)?

Nombre Comentario

I~

o

. Identificacidén del Beneficiario Final
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Conforme al articulo 4 del Decreto Legislativo N2 1372,
marque lo que corresponda respecto al/los beneficiario(s)
final{es) de su organizacién:

{ ) Una persona natural que directa o indirectamente a
través de cualquier modalidad de adquisicién posee como
minimo el diez por ciento (10%) del capital de una persona
juridica.

{ ) Una persona natural que, actuando individualmente o
con otros como una unidad de decisién, o a través de otras
personas naturales o juridicas o entes juridicos, ostente
facultades, por medios distintos a la propiedad, para
designar o remover a la mayor parte de los érganos de
administracién, direccién o supervisién, o tenga poder de
decisién en los acuerdos financieros, operativos y/o
comerciales que se adopten, o que ejerza otra forma de
control de la persona juridica.

{ } Cuando no se identifique a ninguna persona natural bajo
los criterios sefialados en los literales a) o b), se considerard
como beneficiario final a la persona natural que ocupa el
puesto administrativo superior.

E. Preguntas de Cumplimientio

éAlguin accionista, directivo o empleado (o familiar directo
de los mismos) de su organizacién ejerce en la actualidad
o ha ejercido en los Gltimos 10 afios algin cargo de
responsabilidad en el Estado o en alguna empresa privada
con participacion por el Estado?

Osi E@

En caso afirmativo indique quign y su relacién con la
compaiifa:

A su mejor juicio, itiene algin Funcionario Publico (o
alguien cercano a él) algin interés, o este se puede ver
beneficiado de cualquier forma, como resultado del
proyecto con el que va a participar junto con OHLA?

Osl ‘Z(o

¢Tiene alguna entidad gubernamental o ente ptblico una
participacion o interés financiero o de otro tipo en su
compaifiia?

Os Ao

En caso afirmativo indique quien y su relacién con la
compafifa:

éla compaiiia y/o algun accionista, directivo, empleado,
sacio, asociado, representante legal, apoderado o gerente
de la compafila se encuentra comprendido en una
investigacidn preliminar (policial o fiscal), o proceso penal
en curso por delito de lavado de activos, terrorismo o
financiamiento  del terrorismo, mineria ilegal,
narcotréfico, trata de personas, corrupcién, delitos
tributarios, aduaneros, contra bienes culturales,
contabilidad paralela u otros que generen ganancias
ilegales?

Os Ino

En caso afirmativo, por favor describa lo sucedida:

En esa linea, ¢alglin accionista, directivo, empleado,
socio, asaciado, representante legal, apoderado o
gerente de la compafia ha admitido o reconocido la
comision de alguno de los delitos sefialados en la
pregunta anterior ante la autoridad competente, en el
Perti o en el extranjero?

Os %

En caso afirmativo, por favor describa lo sucedido:

En esa linea, ¢algln accionista, directiva, empleado,
socio, asociado, representante legal, apoderado o
gerente de la compaiiia ha sido acusado o condenado
mediante sentencia firme, en el Peri o en el extranjero,
por la comisién de los delitos sefialados o equivalentes?

Osi gﬂo

En caso afirmativo, por favor describa lo sucedido:

Durante los tltimos 10 afios, ¢ha sido su organizacion,
o cualquier accionista, directivo, empleado, socio,
asociado, representante legal, apoderado o gerente
{incluyendo antiguos), acusada, condenada o
procesada por un delito en relacion a casos de
corrupcién, soborno, fraude, blanqueo de capitales /
lavado de activos / terrorismo o financiacién del
terrorismo, narcotrafico, trata de personas, actividad
criminal u otro?

Os @Ano

En caso afirmativo, por favor describa lo sucedido:

f
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Durante los dltimos 10 afios ¢ha sido su compaiifa, o
cualquier accionista, directivo, empleado, socio,
asociado, representante legal, apoderado o gerente en
su ejercicio profesional, acusada, procesada y/o
sancionada por algiin incidente en materia laboral, de
seguridad laboral, medio ambiental, seguridad e
higiene, mercado de valores o por delitos tributarios,
aduaneros, contra bienes culturales o contabilidad
paralela?

Os BwNo

En caso afirmativo, por favor describa lo sucedido:

¢Ha recibido la compafifa alguna sancién regulatoria en
los tltimos 10 afios?

Os Z{

En caso afirmativa, por favor describa lo sucedido:

¢Ha recibido la compafifa alguna sancién conforme al
articulo 105 del Cédigo Penal, Ley N° 30424 o ley penal
especial aplicable?

Os ?Ijm/o

En caso afirmativo, por favor describa lo sucedido:

~

¥

éAlguno de los accionistas, directivos, empleados,
representantes legales, apoderados o gerentes de la
compafiia califica como Persona Expuesta Politicamente
{PEP)* o se encuentra relacionada con estas?

Osi E@

De ser afirmativa la respuesta, identifique los nombres y
apellidos y documento de identidad, ademds de detallar el
cargo y la entidad en la que se desempefia o desempefid
funciones, asf comao el periodo:

éTiene la compaiifa un Programa de Cumplimiento /

b jas personas expuestas politicamente (PEP} son personas
naturales, nacionales o extranjeras, que cumplen o que en los
ultimos cinco (5) afies hayan cumplido funciones publicas
destacadas o funciones prominentes en ung organizacién

Modelo de Prevencién de Delitos?
Os Mﬁo

En caso afirmativo, por favor describalo brevemente:

¢Tiene la compafifa un Oficial de Cumplimiento o un
director o responsable de cumplimiento?

Os o
éTiene la compafifa un Cadigo Etico y/o de Conducta?

Osi Grio

¢Es publico? ¢Se encuentra disponible en alguna web? En
caso afirmativo: ¢dénde?

En caso negativo, por favor envienos una copia del mismo
a: compliancelatam@ohla-peru.pe

éTiene la compafifa una Politica Anticorrupcién y/e de
Prevencién de Delitos?

Os Eno

4Es publica? ¢Se encuentra disponible en alguna weh? En
caso afirmativo: ¢dénde?

En caso negativo, por favor envienos una copia del mismo
a: compliancelatam@ohla-peru.pe

¢Tiene la Compafiia implementado un procedimiento de
denuncias {Canal Etico / Linea Etica)?

Osi }Z(NO

En caso afirmativo, por favor describalo brevemente:

Realiza la compaiiia algin tipo de diligencia debida sobre
las terceras partes con las que tiene relaciones de negocio
(Chequeo/screening de listas de entidades sancionadas,
etc.)

internacional, sea en el territorio nacional o extranjero, ¥ cuyas
circunstancias financieras puedan ser objeto de un interés publico.
Asimismo, se considera como PEP al colaborador directo de la
madxima autoridad de la institucion.
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T

Os Ao

Describa brevemente su procedimiento de diligencia
debida:

éla compaiiia es considerada “Sujeto Obligado” de
acuerdo con las normas especiales de la SBS en materia de
prevencion de lavado de activos y financiamiento del
terrorismo?

O s "BN/0/

En caso afirmativo, por favor responda a lo siguiente:

ETiene la compafifa un Cédigo de Etica y/o Conducta para el
cumplimiento de las normas de prevencién del lavado de
activos, financiamiento del terrorismo y la lucha
anticorrupciéon?

Os Ano

¢Es plblico? ¢éSe encuentra disponible en alguna web? En
caso afirmativo: ¢dénde?

En caso negativo- podria por favor mandarnos una copia del
mismo a: compliancelatam@ohla-peru.pe

éla  compafila ha seguide algin procedimiento
administrativo sancionador por la SBS - Superintendencia
de Banca y Seguros del Perd?

~

I i >
Ost Ano

De ser la respuesta afirmativa, exponer cudles fueron los
fundamentos y la sancién:

La informacién vertida en el presente cuestionario se
presume veraz y exacta en todas sus partes.

La falsedad en lo declarado o de alguno de los aspectos en
el manifestado, implicard que OHLA pueda dejar de tener
relaciones comerciales con el proveedor, sin perjuicio de la
imputacion de la responsabilidad legal que pudiera
corresponder,

Declaro que los fondos utilizados para las transacciones y
operaciones que he efectuado o efectuaré el Grupo OHLA,
tienen procedencia licita y no provienen de actividades de
lavado de activos, financiamiento del terrorismo o delitos
conexas, con efectos de acatar y no infringir [as normas que

se han promulgado en materia de lavado de activos y
financiamiento del terrorismo (Decreto Legislativo N°1106,
Decreto Ley N°25745, respectivamente, y demds normas
aplicables).

El Grupo OHLA busca a través del presente documento y
otros mecanismos implementados como parte de su
Modelo de Organizacién y Gestién para la Prevencidn de
Delitos y Anticorrupcién, prevenir el comportamiento
inadecuado todos sus integrantes y partes asociada con el
Grupo, que, en el desarrollo de sus labores y actividades, se
veah expuestos a situaciones de riesgo y, especificamente,
a conductas que calcen en los supuestos delictivos de cada
legislacion.

El presente documento constituye uno DECLARACION
JURADA.

=

FIRKA DEL REPRESENTANTE LEGAL

NOMBRE VAPELuDos-;/ ey Lot 1‘4/@47 " frce
23/57 /205

CARGO: KC X T
LUGAR Y FECHA: L UG P vV G

Por la presente certifico que la informacién incluida en el
presente cuestionario es correcta y gue notificare por escrito
al Grupo OHLA cualquier cambio o modificacién que se
produzca en tiempo y forma. Asimismo, declaro que los
fondos que serdn involucrados en nuestras operaciones
comerciales son de naturaleza licita. El presente documento
tiene cardcter de Declaracion Jurada.
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