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Miraflores, Junio 30 del 2011
Resol Ger.Gen. 004-2011

Serfior
Herbert Vargas Rosales
Presente

Asunto Su reclamo N° 000009 - Peaje de Vesique

Estimado sefior Vargas:

Por medio de la presente, nos es grato dar respuesta a su reclamo presentado en el
peaje de Vesique, en el cual manifiesta su malestar por la presencia de piedras en la
berma, lo cual ha ocasionado dafios a una ambulancia de placa Q0-1865
perteneciente a ESSALUD.

Sobre el hecho antes mencionado precisamos lo siguiente:

1. Desde el 17 de Marzo del 2009 y hasta la actualidad, la Sociedad
Concesionaria Autopista del Norte S.A.C. s6lo ha recibido de parte del CONCEDENTE
(Ministerio de Transportes y Comunicaciones — MTC) las plazas de peaje de Vir,
Vesique y Huarmey, a la que se suma la plaza de peaje de Fortaleza (de reciente
puesta en operacion), realizando actividades de recaudacion a través de las casetas
de cobro en las plazas antes mencionadas.

2. A la fecha, el CONCEDENTE no ha hecho entrega de los tramos de la calzada
actual en condiciones de serviciabilidad segun lo establecido en la Clausula 7.10 del
Contrato de Concesién, por lo tanto, la Organizacion del Servicio tal como se indica en
la Clausula 8.2 del documento antes mencionado, no aplica. Es importante recalcar
que, actualmente, las actividades de mantenimiento rutinario y periédico de la via es
de responsabilidad de PROVIAS NACIONAL.

Por lo anteriormente expuesto, declaramos su reclamo como improcedente. Sin
embargo, hacemos de conocimiento del mismo tanto al CONCEDENTE como al
REG DOR.

e Croshy R.
Getente General

At

JCG/cpg
cc: Sr. P. Montoya — DGCT-MTC
Sr. L. D'Alfonso - OSITRAN
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