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CARTA DE INVITACION A PRESENTAR COTIZACION
COMPRA MENOR DE BIENES Y SERVICIOS

Tegucigalpa, M.D.C., 22 de Mafzo de 2021
' Estimados Sefiores/Sefioras
Presente

Seriores Proveedores

1. ElInstituto Nacional Penitenciario ha recibido una asignacion presupuestaria del Gobierno
de la Repiiblica de Honduras para financiar el costo del funcionamiento, seguridad. ¥
programas de fratamiento de los diferentes Centros Penitenciarios a Nivel Nacional yse
propone utilizar parte de los fondos de esta asignacion para efectuar los pagosreferentes a
este proceso. ) i :

2. El Instituto Nacional Penitenciario invita a Proveedores a presentar cotizaciones para la
“REALIZACION DE EXAMENES SANGUINEOS PARA LOS PRIVADOS DE LIBERTAD
DENTRO DE LAS INSTALACIONES DEL LABORATORIO DEL CENTRO PENAL DE
TAMARA”, conforme a la descripeion detallada en las Especificaciones Técnicas de este :
documento de solicitud de Cotizacién. ;

3. EsteProceso se efectuars conforme alo establecidoenlaLeyde Contratacion del Estadoy
su Reglamento, las Disposiciones Presupuestarias 2021 y en los Documentos del Proceso
queseanexan. :

4. Las cotizaciones deberdn hacerse llegar a més tardar a las 10:00 a.m. del miércoles, 31
de marzo del 2021, a través de la Plataforma de Honducompras 2 y debiendo entregar la
original en sobre cerradoala siguiente direccion;

Atencion:  Unidad de Adquisiciones
Instituto Nacional Penitenciario (INP)

Direccién:  Col. San Carlos, Avenida San Carlos, Calle Repliblica del Paraguay,

Edificio Molina, Teléfono 2236-6434, 2236-8007, 2236-9007, correo:
inp.adquisiciones@gmail.com_ ;
Tegucigalpa, M.D.C, Honduras
Atentamente, 5
CORONEL DE JUSTICIAMILITAR D.E.M.

RONY JAVIER PORTILLO

DIRECTOR NACIONAL
INSTITUTO NACIONAL PENITENCIARIO
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Textiles Merendén requiere del Siguiente personal:

 MECANICO DECOSTURA

~INaUTANTASSOCHATes Inc. Implementando el Proyecto de USAID
¢ del Comercio y la Gestion de Fronteras

para la Facilitacig
REQUIERE LA CONTRATACION DE

TRES ANALISTAS DESARROLLADORES

Funciones del puesto: :

*Desarrollar las diferentes capas que componen un sistema informatico.

* Elaborar manuales de tsuario y mantenimiento.

*Apoyar en la implementacion de nuevos modulos informaticos. ‘

* Elaboracion de la documentacion técnica para transferencia de conocimiento.

»Capacitar al personal técnico de |a contraparte en el uso y soporte técnico de
los modulos desarrollados. ;

*Recopilar e informar sobre lecciones aprendidas.

ANUNCIO DE RECLUTAMIENTO EXTERNO

Conocimientos: .

< Desarrollo Front End con HTMLS5 y framework Angular,

* Conocimientos de Sistema Operativo Linux y Windows.
*Desarrollo y consumo de servicios web. ;
= Diseiio y manejo de base datos Relacionales en MySQL (deseable).

'~

Requisitos: :

*Graduado de Ingenieria en Sistemas y Computacion, carreras afines o técnico
en Ingenieria de sistemas informaticos. - :

* Certificacion Scrum Developer:

*Al menos 3 afios de experiencia comprobada en el desarrollo de sistemnas ;
informaticos.

*1 afio de experiencia en equipos de trabajo' basados en metodologias dgiles
(deseable). '

Los términos de referencia de la plaza podran solicitarse del 22 de marzo hasta
el 29 de marzo de 2021 al correo RTFBMRec@nathaninc.com

Fecha y hora limite de recepcion de documentos para postularse a la posicion;
30 de marzo de 2021,

No se entregarén los términas de referencia ni se rerihiran nfertac dacnie
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Honduras

TRIBUNAL DE SENTENCIA DE JUTICALPA, ‘OLANCHO

CITACION POR EDICTOS

La Infrascrita Secretaria del Tribunal de Sentencia del Departamento de
Olancho, al piiblico en general y para los efectos de ley HACE SABER:

Que en el juicio registrado bajo el Nimero AP-119-2019 instruido en |

contra de OSCAR DANIEL VELASQUEZ a quien se le acusa por el delito
de SOBORNO DOMESTICO en perjuicio de LA FE DEL ESTADO DE
HONDURAS se ordend citar en legal y debida forma por medio de Edictos
publicados por tres dias en dos radios y dos de los diarios escritos de
mayor audiencia y circulacion en el pais, al testigo ELVIN GERARDO
LACOTH MONTOLLA en virtud de ignorar el lugar en donde se les puede
localizar para efectos de citacion, por tal razon se realiza la presente
publicaci6n, para que comparezca a JUICIO ORAL Y PUBLICO PARA EL
DIA JUEVES 25 DE MARZO_DEL 2021, A LAS 9:00 AM al Tribunal de
Sentencia del Departamento de Olancho, ubicado en el Barrio Lempira,
niimero de teléfono 2785-13-54 en La Ciudad de Juticalpa. ‘
Juticalpa, Olancho 5 de marzo del 2021. ;

SE R.E’I-‘ARIA ADJUNT Nt 67
TRIBUNAL DE SENTENCIA

JUTICALPA, OLANCHO
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GOBIERNO DE LA
REPUBLICA DE HONDURAS

Tegumgalpa M.D.C., 22 de Marzo de 2021
Estimados Sefiores/Sefioras
Presente J

Sefiores Proveedores

1. ElInstituto Nacional Penitenciario ha recibido una aagnécmn présupuestana del Gobiemo -

de la Repiblica de Honduras para financiar el costo del funcionamiento, seguridad y
programas de tratamiento de los diferentes Centros Penitenciarios a Nivel Nacional y se
propane utilizar parte de los fondos de esta asignacion para efectuarlos pagos referentesa :

" este proceso.
" El Instituto Nacional Penitenciario invita a Proveedores a presentar cofizaciones para la

“REALIZACION DE EXAMENES SANGUINEOS PARA LOS PRIVADOS DE LIBERTAD

* DENTRO DE LAS INSTALACIONES DEL LABORATORIO DEL CENTRO PENAL DE

TAMARA”, conforme a la descripcion detallada en las Especificaciones Técnicas de este
documento de solicitud de Cotizacion.

. EsteProceso se efectuara conforme a lo establecido en la Ley de Contratacion del Estadoy

su Reglamento, las Disposiciones Presupuestanas 2021y en los Documentos del Proceso
que seanexan. '

. Las cofizaciones deberan hacerse llegar a mas tardar a las 10:00 a.m. del miércoles, kil

de marzo del 2021, a través de la Plataforma de Honducompras 2 y debiendo entregar la
original en sobre cerrado ala siguiente dlreg_:csén
Atencion:  Unidad de Adquisiciones
Instituto Nacional Penitenciario (INP)

Direccion:  Col. San Carlos, Avenida San Carlos, Calle Repiblica del Paraguay,

Edificio Molina, Teléfono 2236-6434, 2236-8007 2236-9007, correo: |

inp.adquisiciones@gmail.com :
Tegucigalpa, M.D.C, Honduras : 5
Atentamente, ;
CORONEL DE JUSTICIA MILITAR D.E.M.

RONY JAVIER PORTILLO
DIRECTOR NAGIONAL
INSTITUTO NACIONAL PENITENCIARIO
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GOBIERNO DE LA
REPUBLICA DE HONDURAS

Tegucigalpa, M.D.C., 22 de marzo de 2021

Carta de Invitacién a Presentar Cotizacién
Compra Menor de Bienes y Servicios

Estimados Sefiores/Sefioras
Presente

Sefiores Proveedores

1.

El Instituto Nacional Penitenciario ha recibido una asignacion presupuestaria del Gobierno de |a
Republica de Honduras para financiar el costo del funcionamiento, seguridad y programas de
tratamiento de los diferentes Centros Penitenciarios a Nivel Nacional y se propone utilizar parte de
los fondos de esta asignacién para efectuar los pagos referentes a este proceso.

El Instituto Nacional Penitenciario invita a Proveedores a presentar cotizaciones para la
“REALIZACION DE EXAMENES SANGUINEOS PARA LOS PRIVADOS DE LIBERTAD DENTRO DE LAS
INSTALACIONES DEL LABORATORIO DEL CENTRO PENAL DE TAMARA”, conforme a la descripcidn
detallada en las Especificaciones Técnicas de este documento de solicitud de Cotizacién.

Este Proceso se efectuard conforme a lo establecido en la Ley de Contratacion del Estado y su
Reglamento, las Disposiciones Presupuestarias 2021 y en los Documentos del Proceso que se anexan.

Las cotizaciones deberdn hacerse llegar a mds tardar a las 10:00 a.m. del miércoles, 31 de marzo del
2021, a través de la Plataforma de Honducompras 2 y debiendo entregar la original en sobre cerrado
a la siguiente direccidn:

Atencién: Unidad de Adguisiciones
Instituto Nacional Penitenciario (INP)

Direccidn: Col. San Carlos, Avenida San Carlos, Calle Republica del Paraguay, Edificio
Molina, Teléfono  2236-6434, 2236-8007, 2236-9007, correo:
inp.adquisiciones@gmail.com
Tegucigalpa, M.D.C, Honduras

Atentamente,

N o g
SZ-HONY JAVIER PORTILLO
DIRECTOR NACIONAL
N2 1 TJTO NACIONAL PENITENCIARIO




DETALLE DE AVISO DE CONTRATO
Informacion

INSTITUTO NACIONAL PENITENCIARIO
N? de proceso

Titulo

Fase:

Estado

Descripcién:

Modalidad de contratacién:

LExiste precalificacién?

Informacion del contrato

INP-CM-GC-2021-0119

REALIZACION DE EXAMENES SANGUINIOS PARA LOS PRIVADOS DE LIBERTAD DENTRO DE
LAS INSTALACIONES DEL LABORATORIO DEL CENTRO PENAL DE TAMARA

Fase de ofertas

En evaluacién

REALIZACION DE EXAMENES SANGUINIOS PARA LOS PRIVADOS DE LIBERTAD DENTRO DE
LAS INSTALACIONES DEL LABORATORIO DEL CENTRO PENAL DE TAMARA

Compra Menor

No

Tipo

Duracion del contrato

Direccién de ejecucién del contrato
Cédigo CUBS

Otros cadigos CUBS

4 Definir lotes, especialidades o categorias?

Blenes

30 (Dias)

COL. SAN CARLOS, AVE SAN CARLOS Tegucigalpa D.C. Departamento de Francisco Morazan
HONDURAS

41116000 - Reaclivos de analizadores clinicos y diagnésticos

Plan Anual de Compras v Contrataciones (PACC)
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DOCUMENTO DE COTIZACIONES PARA
COMPRA MENOR DE BIENES Y SERVICIOS

Solicitud de Cotizaciones

“Realizacion de examenes Sanguineos para los Privados de Libertad
dentro de las instalaciones del Laboratorio del Centro Penal de
Tamara”

Emitido el: 22.03.2021

Proceso No: INP-CM-G(C-2021-0119

Contratante: “Instituto Nacional Penitenciario (INP)”

Pais: Honduras
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Carta de Invitacion a Presentar Cotizacion
Compra Menor de Bienes y Servicios

Tegucigalpa, M.D.C., 22 de marzo de 2021

Estimados Sefiores/Sefioras
Presente

Sefiores Proveedores

5.

El Instituto Nacional Penitenciario ha recibido una asignacion presupuestaria del Gobierno
de la Republica de Honduras para financiar el costo del funcionamiento, seguridad vy
programas de tratamiento de los diferentes Centros Penitenciarios a Nivel Nacional y se
propone utilizar parte de los fondos de esta asignacion para efectuar los pagos referentes
a este proceso.

El Instituto Nacional Penitenciario invita a Proveedores a presentar cotizaciones para la
“Realizacion de examenes Sanguineos para los Privados de Libertad dentro de las
instalaciones del Laboratorio del Centro Penal de Tamara”, conforme a la descripcion
detallada en las Especificaciones Técnicas de este documento de solicitud de Cotizacién.

Este Proceso se efectuara conforme a lo establecido en la Ley de Contratacién del Estado
y su Reglamento, las Disposiciones Presupuestarias 2021 y en los Documentos del Proceso
que se anexan.

Las cotizaciones deberdn hacerse llegar a mas tardar a las 10:00 a.m. del miércoles, 31 de
marzo del 2021, a través de la Plataforma de Honducompras 2.0 (copia integra del
documento) y debiendo entregar la original en sobre cerrado a la siguiente direccién:

Atencion: Unidad de Adquisiciones
Instituto Nacional Penitenciario (INP)

Direccion: Col. San Carlos, Avenida San Carlos, Calle Republica del Paraguay,
Edificio Molina, Teléfono 2236-6434, 2236-8007, 2236-9007.
Tegucigalpa, M.D.C, Honduras

Anexo encontrara los Documentos del Proceso.

Atentamente,

RONY JAVIER PORTILLO
Director Nacional I.N.P.
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Seccion I. Instrucciones a los Proveedores (IAP)

1 Invitacién y datos basicos

1.1 El Instituto Nacional Penitenciario, en lo sucesivo “El Contratante”, invita a las empresas a
presentar cotizaciones para la “Adquisicion de los Servicios especificados en Seccién lll, Lista
de Servicios y Especificaciones Técnicas.

1.2 El nombre e identificacion del Proceso es: INP-CM-GC-2021-0119 “Realizacion de examenes
Sanguineos para los Privados de Libertad dentro de las instalaciones del Laboratorio del
Centro Penal de Tamara”.

1.3 El presente contrato sera financiado con Fondos Nacionales.

1.4 En estos Documentos “dia” significa dia calendario.

2 Practicas prohibidas

2.1 El Instituto Nacional Penitenciario exige a todos los Proveedores observar los mas altos
niveles éticos y denuncien al Instituto, todo acto sospechoso de constituir una Practica
Prohibida del cual tenga conocimiento o sea informado, durante el proceso de adquisicién o
la ejecucidn de un contrato. Las practicas prohibidas comprenden: (i) practica corrupta; (ii)
practica fraudulenta; (iii) practica coercitiva; (iv) practica colusoria y (v) practicas obstructivas.
Toda denuncia deberd ser remitida a la Oficina de la Direccidn Nacional del Instituto Nacional
Penitenciarios para que se investigue debidamente.

(a) El Instituto define, para efectos de esta disposicion, los términos que figuran a
continuacion:

iv.

Una practica corrupta consiste en ofrecer, dar, recibir o solicitar, directa o
indirectamente, algo de valor para influenciar indebidamente las acciones de
otra parte;

Una practica fraudulenta es cualquier acto u omision, incluyendo la
tergiversacion de hechos vy circunstancias, que deliberadamente o por
negligencia grave, engafie, o intente engafiar, a alguna parte para obtener un
beneficio financiero o de otra indole o para evadir una obligacidn.

Una practica coercitiva consiste en perjudicar o causar dafio, o amenazar con
perjudicar o causar dafio, directa o indirectamente, a cualquier parte o a sus
bienes para influenciar en forma indebida las acciones de una parte;

Una practica colusoria es un acuerdo entre dos o mas partes realizado con la
intencién de alcanzar un propdsito indebido, incluyendo influenciar en forma
indebida las acciones de otra parte.



* K Jh K *

B e INSTITUTO NACIONAL
RF ['1??‘.({ I[AYIK‘\I‘\“\ I lla :1\L| »\1 JRAS PEN[TENC[AR]O,

Una practica obstructiva consiste en destruir, falsificar, alterar u ocultar
deliberadamente evidencia significativa para la investigacion o realizar
declaraciones falsas ante los investigadores con el fin de impedir materialmente
una investigacion del Instituto, sobre denuncias de una practica corrupta,
fraudulenta, coercitiva o colusoria; y/o amenazar, hostigar o intimidar a
cualquier parte para impedir que divulgue su conocimiento de asuntos que son
importantes para la investigacién o que prosiga la investigacién, o todo acto
dirigido a impedir materialmente el ejercicio de inspeccién del Instituto y los
derechos de auditoria.

(b) Si se determina que, de conformidad con los procedimientos administrativos del
Instituto, cualquier proveedor que este participando en un proceso de adjudicacion
del Instituto, ha cometido una Practica Prohibida en cualquier etapa de la
adjudicacion o ejecucién de un contrato, el Instituto podra:

vi.

Considerar la cotizacién inhabilitada para la adquisicién de bienes, servicios o
contratacién de obras;

Suspender los pagos del bien o servicio contratado, si se determina, en
cualquier etapa, que un empleado, o el Proveedor ha cometido una Practica
Prohibida;

Declarar una Cotizacidn inhabilitada para adjudicacion del Instituto Nacional
Penitenciario, cuando exista evidencia que un Proveedor no ha tomado las
medidas adecuadas para presentar las cotizaciones solicitadas, y de
conformidad con las IAP;

Declarar a un Proveedor Inhabilitado, en forma permanente o por determinado
periodo de tiempo (segun Declaracién de Mantenimiento de Cotizacién), para
que se le adjudiquen o participen en nuevos procesos de adquisicion del
Instituto, excepto bajo aquellas condiciones que el Instituto considere ser
apropiadas;

remitir el tema a las autoridades pertinentes encargadas de hacer cumplir las
leyes; y/o

imponer otras sanciones que considere ser apropiadas bajo las circunstancias
del caso, incluyendo la imposicion de multas que representen para el Instituto
un reembolso de los costos vinculados con las investigaciones y actuaciones.
Dichas sanciones podran ser impuestas en forma adicional o en sustitucién de
otras sanciones.

(c) Los pagos estaran expresamente condicionados a que la participacién en el proceso
de cotizaciones o a la ejecucidon de un contrato de quienes soliciten dichos pagos se
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haya llevado de acuerdo con las politicas del Instituto Nacional Penitenciario
aplicables en materia de Practicas Prohibidas que se describen en esta Clausula 2.1., y

(d) La imposicién de cualquier medida que sea tomada por el Instituto de conformidad
con las provisiones referidas en el literal b) de esta Clausula podra hacerse de forma
publica o privada, de acuerdo con las politicas del Instituto.

(e) El Instituto tendra el derecho a exigir que, en los contratos se incluya una disposicion
gue exija que los proveedores permitan al Instituto, revisar sus cuentas, registros y
cuales quiera otros documentos relacionados con la presentacién de cotizaciones y
con el cumplimiento del contrato y someterlos a una auditoria por auditores
designados por el Instituto. Para estos efectos, el Instituto tendrd el derecho a exigir
gue se incluya en los contratos una disposicion que requiera que los Proveedores: (i)
conserven todos los documentos y registros relacionados con los Procesos
adjudicados por el Instituto por un periodo de cinco (5) afios luego de terminado el
trabajo contemplado en el respectivo contrato; y (ii) entreguen todo documento
necesario para la investigacién de denuncias de Practicas Prohibidas.

2.2 Los Proveedores deberdn declarar y garantizar:

(a) que han leido y entendido las definiciones de Practicas Prohibidas dispuestas por el
Instituto y las sanciones aplicables de las mismas que constan en este documento y
se obligan a observar las normas pertinentes sobre las mismas;

(b) gque no han incurrido en ninguna infraccién de las politicas sobre practicas prohibidas
descritas en este documento;

(c) gue no han tergiversado ni ocultado ninglin hecho sustancial durante los procesos de
adquisicidn o cumplimiento del contrato;

(d) que ninguno de sus directores, funcionarios o accionistas principales ha sido
declarados culpables de delitos vinculados con practicas prohibidas;

(e) que reconocen que el incumplimiento de cualquiera de estas garantias constituye el
fundamento para la imposicion por el Instituto de cualquiera o de un conjunto de
medidas que se describen en la Clausula 2.1 (b).

3 Proveedores de Bienes y Servicios Elegibles

3.1 Los Proveedores, deberan cumplir de conformidad con el Articulo 15 y 16 de la ley de
Contratacion del Estado, asi como los servicios que suministren. Dichas reglas incluyen,
pero no se limitan a:

(a) Nacionalidad de los individuos y firmas;

(b) Idoneidad técnica y profesional;
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(c) No haber sido declarado inhdbil por el Instituto;

(d) No tener conflicto de interés.

(c) Solvencia econdémica y financiera.

4 Preparacion y presentacion de las Cotizaciones

4.1 Todos los documentos relacionados con las Cotizaciones deberan estar redactados en el
idioma espafiol.

4.2 Los precios deberan ser cotizados por el Proveedor en Lempiras.

4.3 Las cotizaciones deberan tener un tiempo de vigencia, estas deberdn de permanecer
validas por un periodo minimo de 30 dias.

4.4 Las aclaraciones sobre los Documentos del Proceso deberdn ser solicitadas al Contratante
por escrito a la Unidad de Adquisiciones I.N.P., Col. San Carlos, Avenida San Carlos, Calle
Republica del Paraguay, Edificio Molina, Tegucigalpa, M.D.C, Honduras, a mas tardar a las
11:00 a.m. el viernes 26 de marzo de 2021.

4.5 El Proveedor presentard su Cotizacidon, compuesta por los siguientes documentos:

4.5.1 Formulario de Cotizacién, utilizando el formulario suministrado en la Seccién Ii;

4.5.2

(Formulario de la Cotizacién), la cual debera de estar firmada y sellada por la persona
autorizada segun Constitucion de la Empresa o su Representante Legal.

Evidencia documentada acreditando que los Servicios cumplen con las especificaciones
técnicas y requisitos especificados en la Seccién lll, que puede consistir en literatura
impresa.

4.5.3 La Documentacion Legal en fisico y digital, siguiente:

Fotocopia de la Escritura Publica de Constitucidon de la empresa, sus reformas si las
hubiere, inscritas en el Registro de la Propiedad Inmueble y Mercantil
correspondiente solicitada.

Fotocopia del poder con que actia el Representante legal del proveedor
debidamente inscrito en el Registro Mercantil, con las facultades suficientes para
asumir las responsabilidades que se relacionan con este proceso de adjudicacién y
las obligaciones que se deriven de ellos.

Declaracion jurada, en donde se haga constar que el proveedor y su representante
legal no estan comprendidos en ninguna de las inhabilidades de los articulos 15y 16
de la Ley de Contratacion del Estado.
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4.5.5

4.5.6

4.5.7

4.5.8

4.5.9

4.5.10
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Constancia vigente expedida por la Procaduria General de la Republica de no Tener
Juicios pendientes con el Estado. (se le solicitard posteriormente al proveedor
adjudicado).

Fotocopia de RTN de la empresa.

Fotocopia del RTN del representante legal.

Fotocopia de la identidad del representante legal.

Constancia de Solvencia Fiscal vigente (SAR).

Fotocopia del permiso de Operacion extendido en el domicilio de la empresa.

Fotocopia del Registro Sanitario de la Agencia de Regulacién Sanitaria de la
Secretaria de Salud Publica.

Fotocopia del registro SIAFI, con actualizacién de cuentas (si fuere el caso).

Constancia de lineas de crédito actualizada, de instituciones financieras 6 de
proveedores con disponibilidad al momento de la presentacién de la cotizacidn, la
cual deber de ser igual o superior al 30% del valor de la cotizacidn. Toda constancia
deberd estar vigente al momento de presentar la cotizacién siendo esto de caracter
obligatorio.

Solamente el Proveedor adjudicado deberd presentar posteriormente la auténtica de la
documentacion solicitada.

No se consideraran cotizaciones alternativas.

El lugar de destino convenido es segun el cuadro de detalles en lista de Servicios y plan
de entregas.

Los precios cotizados por el proveedor no seran ajustables.

Presentar declaracion Jurada, garantizando la calidad de los Insumos y servicios objeto
de este proceso.

Fotocopia de al menos tres (3) contratos y/o Ordenes de Compra por montos sumados,
iguales o superiores al 30% de la cotizacién, con sus respectivas constancias de
referencia a satisfaccidon o actas de recepcién, como evidencia de que el Proveedor ha
vendido durante los ultimos tres (3) afios, servicios similares a los requeridos en este
Documento.

Si cualquiera de los documentos o informacién antes indicados faltaren, podran ser
subsanados ya que corresponden a informacién histdrica. No serdn subsanables los
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documentos e informacidon que se detallan en la Seccién |, Instrucciones a los
Proveedores, Numeral 4.5 “Documentos que componen la cotizacién” literales a), b),

c), e), f), g).

4.6 Los Proveedores publicaran sus cotizaciones en Honducompras 2.0 (copia integra del
documento), debiendo entregar la original en el lugar indicado, en caso de haber alguna
inconsistencia prevalecera la cotizacion publicada en la Plataforma de Honducompras 2.0

4.7 La cotizacion debera incluir una declaracion de Mantenimiento de cotizacidn utilizando los
formularios incluidos. (Anexo)

4.8 Las Cotizaciones deberan ser publicadas en Honducompras 2.0 (copia integra del
documento), a mas tardar a las 10:00 a.m. del miércoles, 31 de marzo del 2021, debiendo
entregar la Cotizacidn original con la documentacion solicitada en sobre cerrado, en forma
inviolable, debidamente identificado como “ORIGINAL” en la direccion del Contratante, los
sobres interiores y exteriores deberan portar la siguiente leyenda adicionales de
identificacién:

4.8.1 Llevar el nombre y direccién completa del Proveedor. (Esquina superior Izquierda)
4.8.2 Estar dirigidos al Contratante:
Instituto Nacional Penitenciario (INP) (Parte Central)

ATENCION: Unidad de Adquisiciones Instituto Nacional Penitenciario (INP)

La direccion del Contratante para todos los fines de este Proceso es: Col. San Carlos,
Avenida San Carlos, Calle Republica del Paraguay, Edificio Molina, Tegucigalpa, M.D.C,
Honduras. Correo electrénico inp.adquisiciones@gmail.com

4.8.3 ldentificacion especifica del proceso de cotizaciéon INP-CM-GC-2021-0119, “Realizacion de
examenes Sanguineos para los Privados de Libertad dentro de las instalaciones del
Laboratorio del Centro Penal de Tamara” (Esquina inferior izquierda)

4.8.4 Advertencia de no abrir antes de la hora y fecha de apertura establecida.

Si los sobres no estan sellados e identificados como se requiere, el Instituto Nacional
Penitenciario (INP), no se responsabiliza en caso de que la cotizacidn se extravie o sea abierta
prematuramente

4.9 La apertura de las cotizaciones publicadas en la plataforma de Honducompras 2.0 y las
presentadas en fisico, se llevara a cabo a las 10:30 a.m. del miércoles, 31 de marzo del 2021,
en acto publico y transmitido por Televisién Nacional de Honduras (TNH) y de manera
simultanea en todas las plataformas de redes sociales del canal estatal como de la Institucion
competente.
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En el acto de apertura, el contratante leerd en voz alta, y se registrard en un Acta los
nombres de los Proveedores que presentaron cotizacidon y los precios totales de las
cotizaciones por lote ofrecido. Las cotizaciones que sean abiertas y leidas en voz alta durante
el acto de apertura seran consideradas para la evaluacion.

5 Motivos de rechazo y descalificacidon de Cotizaciones

Se podra rechazar y descalificar la o las Cotizaciones presentadas a este Proceso de
adquisicion en el proceso de andlisis, evaluaciéon y adjudicacion, por las razones siguientes:

5.1 No estar firmadas por el Proveedor y su representante legal el formulario o Carta de
Presentacién de la cotizacion y cualquier documento referente a precios unitarios o precios
por partidas especificas.

5.2 Estar escritas en lapiz “grafito”.

5.3 Haberse omitido la Declaracién de Mantenimiento de Oferta y por no estar de acuerdo con
el Formulario de Declaracién de Mantenimiento de Oferta proporcionado en el Anexo.

5.4 Haberse presentado por compaiias o personas inhabilitadas para contratar con el Estado,
de acuerdo con los articulos 15 y 16 de la Ley;

5.5 Haberse presentado con raspaduras o enmiendas en el precio, plazo de entrega, cantidad o
en otro aspecto sustancial de la propuesta.

5.6 Haberse presentado su cotizacién y que no se haya acreditado satisfactoriamente su
solvencia econdmica, financiera y su idoneidad técnica o profesional.

5.7 Establecer condicionamientos que no fueren requeridos.

5.8 Establecer clausulas diferentes a las previstas en la Ley, en el Reglamento o en este
documento.

5.9 Si no estd presentada en la forma exigida o que no cumpla con las caracteristicas,
condiciones, requisitos y especificaciones técnicas exigidas en este documento.

5.10 Si se comprobare que los precios unitarios cotizados no corresponden a precios
compatibles con los valores del mercado, segun el articulo 135 del Reglamento de la Ley de
Contratacion del Estado.

5.11 Si se presenta mds de una cotizaciéon por licitante seglin el articulo 48 de la Ley de
Contratacion del Estado;

5.12 Si el plazo del servicio ofrecido es diferente al solicitado en este documento.

6 Evaluacion y Comparacion de las Cotizaciones

6.5 Los precios de las cotizaciones deberan ser en Lempiras.

10
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La evaluacion y adjudicacion se hara por la totalidad del servicio solicitado.
No se aceptaran desviaciones en el plan de entrega.
Los Proveedores deberdn cotizar la totalidad del servicio solicitado.

La adjudicacién de este proceso serd por la totalidad del servicio solicitado, cuya cotizacién
el Contratante haya determinado que cumple sustancialmente con las especificaciones
técnicas y demas requisitos exigidos en este documento y que representa el precio mas
bajo, las cantidades pueden variar segun disponibilidad de presupuesto y cantidades de
Personas Privadas de Libertad, en donde se debera de elaborar una enmienda en el
contrato.

Adjudicacion y formalizacion del Contrato/Orden de compra

La adjudicacion se realizara por un periodo de nueve (9) meses, correspondientes del 01 de
abril del 2021 al 31 de diciembre del 2021, pudiendo ser renovable hasta por dos meses
siempre y cuando el proveedor cumpla con lo solicitado y se amplié la garantia de
cumplimiento de contrato correspondiente.

Al ser notificada la adjudicacién, el Proveedor adjudicado dispondra de tres (3) dias para
entregar a la direccién del contratante la auténtica de la documentacién solicitada, para la
respectiva firma del contrato, el que no deberd de demorar mas de tres (3) dias, una vez
presentada la documentacion.

a. Fotocopia de la Escritura Publica de Constitucién de la empresa, sus reformas si las
hubiere, inscritas en el Registro de la Propiedad Inmueble y Mercantil
correspondiente solicitada.

b. Fotocopia del poder con que actia el Representante legal del proveedor
debidamente inscrito en el Registro Mercantil, con las facultades suficientes para
asumir las responsabilidades que se relacionan con este proceso de adjudicacion y
las obligaciones que se deriven de ellos.

c. Declaracién jurada, en donde se haga constar que el proveedor y su representante
legal no estdn comprendidos en ninguna de las inhabilidades de los articulos 15y 16
de la Ley de Contratacidon del Estado.

d. Constancia vigente expedida por la Procaduria General de la Republica de no Tener
Juicios pendientes con el Estado. (se le solicitard posteriormente al proveedor
adjudicado).

e. Fotocopia de RTN de la empresa.
f. Fotocopia del RTN del representante legal.

g. Fotocopia de la identidad del representante legal.

11
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h. Constancia de Solvencia Fiscal vigente (SAR).
i. Fotocopia del permiso de Operacidn extendido en el domicilio de la empresa.

j. Fotocopia del Registro Sanitario de la Agencia de Regulacién Sanitaria de la
Secretaria de Salud Publica.

k. Fotocopia del registro SIAFI, con actualizacion de cuentas (si fuere el caso).

. Constancia de lineas de crédito actualizada, de instituciones financieras 6
proveedores con disponibilidad al momento de la presentacién de la cotizacidn, la
cual deber de ser igual o superior al 30% del valor de la cotizacion. Toda constancia
debera estar vigente al momento de presentar la cotizacion siendo esto de caracter
obligatorio.

Una vez firmado el contrato el Proveedor adjudicado dispondra de siete (7) dias para
presentar la Garantia de Cumplimiento, equivalente al quince por ciento (15%) del monto
total del contrato, dicha Garantia debera tener una vigencia de un minimo de treinta (30)
dias posteriores a la fecha de finalizaciéon del contrato, la cual no deberd ser menor de
trescientos cuatro (304) dias.

Cualquiera controversia generada en relacién con este contrato debera ser resuelta
finalmente de conformidad con el Reglamento de Conciliacién y Arbitraje de la Camara de
Comercio e Industrias de Tegucigalpa, por uno o mas arbitros designados de acuerdo con
dicho Reglamento.

FORMA DE PAGO

Se cancelara de manera mensual, segun el contrato/orden de compra emitida, contra la
entrega total mensual solicitada y de cualquier Enmienda que exista, recibida a satisfaccién
por parte del contratante, lo que se certificard mediante un Acta de Recepcién que emitird
el contratante debiendo esta adjuntarse a la solicitud del pago.

El proveedor deberd presentar su factura y recibo membretados con su CAl respectivo, a
nombre del Instituto Nacional Penitenciario (INP), debiendo ser entregados en la Unidad de
Adquisiones la cual esta ubicada en las oficinas principales del contratante.

El pago se realizard hasta en un maximo de treinta (30) dias, después de haber recibido a
satisfaccion la documentacion antes descrita.

Las cantidades podran variar en un veinte por ciento (20%) tanto en incremento o
decremento a la hora de la elaboracion del informe, segiin monto de oferta y presupuesto
disponible.

12
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[El Proveedor deberd completar y presentar este formulario junto con su Cotizacion.]

A: Instituto Nacional Penitenciario (INP)

Col.

Tegucigalpa, M.D.C, Honduras.

San Carlos, Avenida San Carlos, Calle Republica del Paraguay, Edificio Molina,

Ofrecemos suministrar los siguientes servicios e insumos, de conformidad con la Orden de
Compra (ODC) por el precio que resulta de la siguiente Lista de Precios:

Fecha:
Proceso No: INP-CM-GC-2021-0119
Pagina N° de
1 2 3 4 5 6 7 8
Impuestos :::Zﬁ;;ﬁa;i Precio Total por
, Descripcion de . . - Precio Unitario | sobre ventasy cada articulo
No. de Articul Cantidad Unidad fi
0. de Articulo los Servicios antica nidadisica de cada articulo | otros pagaderos Impuestos
por articulo
(Col. 5+6) (Col. 3x7)
[indicar impuestos
sobre ventas vy [indi .
[indicar precio otros  pagaderos [indicar precio indicar precio
1 Hemogramas o . ) . total por cada
unitario] por articulo si el | total por articulo] .
articulo]
contrato es
adjudicado]
Diluyente 2,250 Unidad
Detergente 2,250 Unidad
Lisante 2,250 Unidad
Controles 2,250 Unidad
Hematoldgicos
Limpiador 2,250 Unidad
Enzimatico
2 Insumos para hemogramas
Tubos  tapon 2,700 Unidad
morado
Aguja 2,700 Unidad
Vacutainer
Curita Redonda 2,700 Unidad
Rollo de .
Algodén 9 Unidad
Galdén de
9 Unidad
Alcohol nica
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3 Quimica Sanguinea
Glucosa 4,500 Unidad
Colesterol Total 1,800 Unidad
Colesterol HDL 1,800 Unidad
Triglicéridos 1,800 Unidad
Acido Urico 2,250 Unidad
Creatinina 2,700 Unidad
Urea 4,500 Unidad
Transaminasas .
TGO 1,800 Unidad
Transaminasas .
TGP 1,800 Unidad
4 Insumos para Quimica Sanguinea
Control .
Qualitrol H 9 Unidad
Control Serodos 9 Unidad
Tubos  Tapén 4,500 Unidad
Rojo
Tubos Cubeta .
19x75mm 23,400 Unidad
Aguja 4,500 Unidad
Vacutainer
Curita redonda 4,500 Unidad
Puntas
Amarillas  10- 23,400 Unidad
100 UL
Puntas  Azules .
10-100 UL 15,000 Unidad
Precio Total

El monto total de esta cotizacion es [indique el monto en cifras], [indique el monto en palabras] Lempiras. Dicho
monto incluye el Impuesto sobre ventas y cualesquiera otros impuestos, gravdmenes, costos y gastos requeridos
para suministrar los bienes y cumplir con la Orden de Compra.

Certificamos que el Proveedor, asi como los bienes y servicios que se suministren conforme a esta Cotizacion
cumplen con las especificaciones del Instituto Nacional Penitenciario (INP).

Firma Autorizada:

Nombre y Cargo del Firmante:

Nombre del Proveedor:

Direccion:

14
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Seccion lll. Lista de Servicios y Especificaciones Técnicas

[El comprador completard este cuadro, excepto por la columna “Fecha de entrega ofrecida por el

1. Lista de Servicios y Plan de Entregas

Proveedor” la cual serd completada por el Proveedor]

“Realizacidon de examenes Sanguineos para los Privados de Libertad dentro de las
instalaciones del Laboratorio del Centro Penal de Tamara”
Proceso No: INP-CM-GC-2021-0119

Hemogramas
Tiempo de Entrega
Lugar de Entrega
No. de N Cantidad Cantidad . - destln.o ofrecida por
. Descripcidn Unidad fisica convenido i o el Proveedor
ltem Mensual Total . Entrega mas Limite de
segun se X trega (aser
g mpran n
indica emprana entreg especificada
por el
Proveedor
1 Hemogramas
Diluyente 250 2,250 Unidad
Detergente 250 2,250 Unidad
Lisante 250 2,250 Unidad
Controles Hematoldgicos 250 2,250 Unidad Laboratorio
Centro
Limpiador Enzimatico 250 2,250 Unidad . - 05 de cada 15 de cada
Penitenciario
mes mes
2 Insumos para Hemogramas de Tamara,
Tubos tapén morado 300 2,700 Unidad F-M.
Agujas Vacutainer 300 2,700 Unidad
Curita Redonda 300 2,700 Unidad
Rollo de Algodén 1 9 Unidad
Galén de Alcohol 1 9 Unidad
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Pruebas de Quimica Sanguinea
Tiempo de Entrega
Lugar de Entrega
Np. de Descripcion Cantidad | Cantidad UrI\i.dad c::\jg:izlo olf;ecida Zor
[tem Mensual Total fisica seglin se Entrega mas Limite de e [:‘;ee‘: or
indica temprana entrega especificada
por el
Proveedor
1 Glucosa 500 4,500 Unidad
2 Colesterol Total 200 1,800 Unidad
3 Colesterol HDL 200 1,800 Unidad
4 Triglicéridos 200 1,800 Unidad
5 Acido Urico 250 2,250 Unidad
6 Creatinina 300 2,700 Unidad
7 Urea 500 4,500 Unidad
8 Transaminasas TGO 200 1,800 Unidad Laboratorio
9 Transaminasas TGP 200 1,800 Unidad C_entrf) ) 05 de cada 15 de cada
Penitenciario
10 Insumos para quimicas sanguineas de Tamara, mes mes
Control Qualitrol H 1 9 Unidad F.M.
Control Serodos 1 9 Unidad
Tubos Tapdn Rojo 500 4,500 Unidad
Tubos Cubeta 12x75mm 2550 22,950 Unidad
Agujas Vacutainer 500 4,500 Unidad
Curita redonda 500 4,500 Unidad
Puntas Amarillas 10-100 UL 2,550 22,950 Unidad
Puntas Azules 10-100 UL 1,700 15,300 Unidad
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CUADRO RESUMEN

I\Cﬁ' Descripcion de los Servicios | Cantidad Cantidad Ur'1i_dad I:;Jegsi:nd:
item e Insumos Mensual Total fisica convenido
Hemogramas Unidad
1 | Diluyente 250 2,250 Unidad
2 Detergente 250 2,250 Unidad
3 |Lisante 250 2,250 Unidad
4 | Controles Hematoldgicos 250 2,250 Unidad
5 | Limpiador Enzimatico 250 2,250 Unidad
6 | Tubos tapén morado 300 2,700 Unidad
7 | Agujas Vacutainer 300 2,700 Unidad
8 | Curitas Redondas 300 2,700 Unidad
9 |Rollo de Algoddn 1 9 Unidad
10 | Galdn de Alcohol 1 9 Unidad
Quimica Sanguinea
11 |Glucosa 500 4,500 Unidad
12 | Colesterol Total 200 1,800 Unidad Centro
13 | Colesterol HDL 200 1,800 Unidad Penitenciario
de Tamara,
14 | Triglicéridos 200 1,800 Unidad EM.
15 | Acido Urico 250 2,250 Unidad
16 | Creatinina 300 2,700 Unidad
17 | Urea 500 4,500 Unidad
18 |Transaminasas TGO 200 1,800 Unidad
19 |Transaminasas TGP 200 1,800 Unidad
20 | Control Qualitrol H 1 9 Unidad
21 | Control Serodos 1 9 Unidad
22 | Tubos Tapdn Rojo 500 4,500 Unidad
23 | Tubos Cubeta 12x75mm 2550 22,950 Unidad
24 | Agujas Vacutainer 500 4,500 Unidad
25 | Curita redonda 500 4,500 Unidad
26 | Puntas Amarillas 10-100 UL 2550 22,950 Unidad
27 | Puntas Azules 10-100 UL 1700 15,300 Unidad
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2. Lista de Servicios Conexos y Cronograma de Cumplimiento

3. Especificaciones Técnicas

o Verificacién de Cumplimiento
No. Especificacion Técnica

Cumple No Cumple

El Proveedor debera brindar el equipo para
la realizacién de los exdmenes sanguineos

! solicitados por el consumo de reactivos e
insumos necesarios.
Incluir los accesorios necesarios para el
5 funcionamiento 6ptimo del equipo:

a. Regulador de voltaje
b. Impresora

El Equipo para la realizacion de
Hemogramas debera:
c. Ser totalmente automatizado de 18
parametros.
d. Computadora incorporada.
Diferencial Leucocitario de 3 partes
f. Visualizacion grafica de tres (3)
Histogramas.
g. Almacenamiento de datos de
3 muestras con graficos.
h. Contar con un tiempo de lectura de un
minuto por examen.
Ser de sistema cerrado
Realizar 60 hemogramas por hora.
Volumen de muestra de 30 UL.
Contar con un archivo de control de
graficas de control de calidad.
m. Reporte de resultados en serie
blancas, serie rojas y plaquetas.

©

— x5 -

Los hemogramas deberan:

Ser en lectura diferencial de tres (3) partes

El Equipo para la realizacién de quimica
sanguinea debera realizar minimo los
examenes solicitados por el INP:

a. Glucosa

b. Colesterol Total
c.  Colesterol HDL
d. triglicéridos

e. Acido Urico

f. Urea

g. Creatinina

h. TGO

i

TGP
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El Equipo para la realizacién de quimica
sanguinea debera
a. Ser semiautomatizado.
b. Contar con Incubadora incorporada.
c. Tener Impresora incorporada.
d. Poder realizar lecturas de
Glicohemoglobina.
e. Opcion de programar mas pruebas
bioquimicas que las solicitadas.
f.  Facil manejo.
g. Maximo de seis (6) filtros para las
lecturas.

Los equipos deberdan encontrarse en
Optimas  condiciones para tener la
capacidad de cumplir con la cantidad de
Hemogramas y  quimica sanguinea
solicitados para el Centro Penitenciario de
Tamara sin retraso alguno, (Adjuntar
imagenes del equipo que sera utilizado).

El INP proporcionara al proveedor lo
siguiente:

a. Espacio fisico para instalar el Equipo
necesario y sus accesorios.

b. Energia Eléctrica para el
funcionamiento del equipo y sus
accesorios.

c. las condiciones ambientales
necesarias para el funcionamiento
6ptimo del equipo.

d. El Personal Técnico de Laboratorio
para el manejo de los Equipo vy
realizacion de examenes.

Brindar las capacitaciones necesarias al
Personal Técnico de Laboratorio del INP,
para el adecuado uso del equipo.

Cubrir los mantenimientos preventivos o
correctivos por fallas del equipo, no por mal
manejo del usuario. (en caso de mal manejo
del usuario entiéndase como técnico del
INP, el costo sera cubierto por la institucién)

10

Las entregas de los reactivos e insumos
estaran sujetas al horario y normativas de
ingreso del Centro Penitenciario de Tamara.

11

Brindar soporte técnico en caso de
emergencias, dando respuesta en el menor
tiempo posible.

12

Tener la disponibilidad de realizar cambios
de reactivos en caso de tener un excedente
en la existencia de algun reactivo y al ser
solicitado un cambio por otro tipo de
reactive en base a la necesidad, como ser
examenes de orina, PSA.
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2. Planos o Diseinos
N/A

3. Inspecciones y Pruebas.

Se realizard revisidn y conteo de reactivos e insumos al momento de su recepcion.
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Seccidn IV. Orden de Compra (ODC) y Anexos

[Este formato es indicativo de los requisitos minimos que debe contener una orden de compra. El
Contratante puede disponer utilizar un formato similar el que deberd ser incluido con los

Documentos del Proceso]

REPUBLICA DE HONDURAS
Instituto Nacional Penitenciario (INP)
RTN: 08019013578180

ORDEN DE COMPRA No. [Colocar numero de compra interno]

UNIDAD EJECUTORA: 44 Instituto Nacional Penitenciario (INP)
LUGAR: Tegucigalpa, M.D.C.

FECHA: [Colocar la fecha de elaboracidn de la OC]

NOMBRE: [Colocar el nombre del proveedor]

DIRECCION DEL PROVEEDOR: [Colocar la direccion completa del proveedor segun documentacion

legal presentada]
CODIGO DEL PROVEEDOR: [Colocar RTN de la empresa del Proveedor],

REGIONALIZACION

ANO REGION
2021
VALORES EN LEMPIRAS
OBJETO |PRO |ACT|CANT.|UNIDAD DESCRIPCION precio | sus "V;';UBE:ETO TOTAL
UNITARIO | TOTAL | 0 =
FONDOS GUBERNAMENTALES TOTALES
TOTAL, DE LA
COMPRA -

CORONEL DE INFANTERIA D.E.M.

JOSE MIGUEL MEJIA MEDINA
GERENTE ADMINISTRTIVO I.N.P.
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Formulario de Informacion del Oferente
[El Proveedor deberd completar este formulario de acuerdo con las instrucciones siguientes. No se
aceptard ninguna alteracion a este formulario ni se aceptardn substitutos.]
Fecha: [indicar la fecha (dia, mes y afio) de la presentacion de la oferta]
SC No.: INP-CM-GC-2021-0119

1. Nombre juridico del Proveedor [indicar el nombre juridico del Proveedor]

2.. Pais donde esta registrado el Proveedor en la actualidad o Pais donde intenta registrarse
[indicar el pais de ciudadania del Proveedor en la actualidad o pais donde intenta
registrarse]

4. Aio de registro del Proveedor: [indicar el afio de registro del Proveedor]

5. Direccidn juridica del Proveedor en el pais donde esta registrado: [indicar la Direccion
juridica del Proveedor en el pais donde estd registrado]

6. Informacidn del representante autorizado del Proveedor:

Nombre: [indicar el nombre del representante autorizado]
Direccion: [indicar la direccion del representante autorizado]
Numeros de teléfono: [indicar los numeros de teléfono]
Direccién de correo electrénico: [indicar la direccion de correo electronico del
representante autorizado]

7. Se adjuntan copias de los documentos originales de: [marcar la(s) casilla(s) de los
documentos originales adjuntos]

] Constitucién de la empresa de conformidad a la clausula 6 de Adjudicacién y formalizacion
del Contrato/Orden de compra de las IAP

[] Poder con que actua el Representante legal del proveedor de conformidad a la
cldusula 6 de Adjudicacion y formalizacion del Contrato/Orden de compra de las IAP

Poder con que actua el Representante legal del proveedor debidamente inscrito en
[ 1 el Registro Mercantil de conformidad a la cldusula 6 de Adjudicacién y formalizacién del
Contrato/Orden de compra de las IAP

] RTN de la empresa de conformidad a la clausula 6 de Adjudicacién y formalizacion del
Contrato/Orden de compra de las IAP

O RTN del representante legal de conformidad a la cldusula 6 de Adjudicacién y
formalizacion del Contrato/Orden de compra de las IAP

Identidad del representante legal de conformidad a la cldusula 6 de Adjudicacién y
formalizacion del Contrato/Orden de compra de las IAP

Permiso de Operacidn extendido en el domicilio de la empresa de conformidad a la
clausula 6 de Adjudicacién y formalizacion del Contrato/Orden de compra de las IAP

Registro Sanitario de la Agencia de Regulacién Sanitaria de la Secretaria de Salud
L] Publica de conformidad a la clausula 6 de Adjudicacién y formalizacién del
Contrato/Orden de compra de las IAP

Registro SIAFI, con actualizacién de cuentas de conformidad a la cldusula 6 de Adjudicacion
y formalizacién del Contrato/Orden de compra de las IAP

]
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Declaracion Jurada sobre Prohibiciones o Inhabilidades

Yo , mayor de edad, de estado civil , de nacionalidad
, con domicilio en

y con Tarjeta de Identidad/pasaporte No.
actuando en mi condicion de representante legal de
(Indicar
el Nombre de la Empresa Cotizante), por la presente HAGO DECLARACION JURADA: Que ni mi
persona ni mi representada se encuentran comprendidos en ninguna de las prohibiciones o
inhabilidades a que se refieren los articulos 15 y 16 de la Ley de Contratacion del Estado, que a
continuacion se transcriben:

“ARTICULO 15.- Aptitud para contratar e inhabilidades. Podran contratar con la Administracién, las
personas naturales o juridicas, hondurefias o extranjeras que, teniendo plena capacidad de
ejercicio, acrediten su solvencia econdmica y financiera y su idoneidad técnica y profesional y no
se hallen comprendidas en algunas de las circunstancias siguientes:

1) Haber sido condenados mediante sentencia firme por delitos contra la propiedad, delitos contra
la fe publica, cohecho, enriquecimiento ilicito, negociaciones incompatibles con el ejercicio de
funciones publicas, malversacion de caudales publicos o contrabando y defraudacion fiscal,
mientras subsista la condena. Esta prohibicién también es aplicable a las sociedades mercantiles u
otras personas juridicas cuyos administradores o representantes se encuentran en situaciones
similares por actuaciones a nombre o en beneficio de las mismas;

2) DEROGADO;

3) Haber sido declarado en quiebra o en concurso de acreedores, mientras no fueren
rehabilitados;

4) Ser funcionarios o empleados, con o sin remuneracion, al servicio de los Poderes del Estado o
de cualquier institucion descentralizada, municipalidad u organismo que se financie con fondos
publicos, sin perjuicio de lo previsto en el Articulo 258 de la Constitucion de la Republica;

5) Haber dado lugar, por causa de la que hubiere sido declarado culpable, a la resolucion firme de
cualquier contrato celebrado con la Administracién o a la suspensién temporal en el Registro de
Proveedores y Contratistas en tanto dure la sancién. En el primer caso, la prohibicidn de contratar
tendra una duracion de dos (2) afos, excepto en aquellos casos en que haya sido objeto de
resolucion en sus contratos en dos ocasiones, en cuyo caso la prohibicién de contratar serd
definitiva;

6) Ser cényuge, persona vinculada por unién de hecho o parientes dentro del cuarto grado de
consanguinidad o segundo de afinidad de cualquiera de los funcionarios o empleados bajo cuya
responsabilidad esté la precalificacion de las empresas, la evaluacidon de las propuestas, la
adjudicacion o la firma del contrato;

7) Tratarse de sociedades mercantiles en cuyo capital social participen funcionarios o empleados
publicos que tuvieren influencia por razén de sus cargos o participaren directa o indirectamente
en cualquier etapa de los procedimientos de seleccidon de contratistas. Esta prohibicién se aplica
también a las compaiiias que cuenten con socios que sean cényuges, personas vinculadas por
unién de hecho o parientes dentro del cuarto grado de consanguinidad o segundo de afinidad de
los funcionarios o empleados a que se refiere el numeral anterior, o aquellas en las que
desempenen, puestos de direccién o de representacién personas con esos mismos grados de
relacion o de parentesco; vy,
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8) Haber intervenido directamente o como asesores en cualquier etapa de los procedimientos de
contratacion o haber participado en la preparacidon de las especificaciones, planos, disefios o
términos de referencia, excepto en actividades de supervision de construccion.

ARTICULO 16.- funcionarios cubiertos por la inhabilidad. Para los fines del numeral 7) del Articulo
anterior, se incluyen el Presidente de la Republica y los Designados a la Presidencia, los Secretarios
y Subsecretarios de Estado, los Directores Generales o Funcionarios de igual rango de las
Secretarias de Estado, los Diputados al Congreso Nacional, los Magistrados de la Corte Suprema de
Justicia, los miembros del Tribunal Nacional de Elecciones, el Procurador y Subprocurador General
de la Republica, el Contralor y Subcontralor General de la Republica, el Director y Subdirector
General Probidad Administrativa, el Comisionado Nacional de Proteccién de los Derechos
Humanos, el Fiscal General de la Republica y el Fiscal Adjunto, los mandos superiores de las
Fuerzas Armadas, los Gerentes y Subgerentes o funcionarios de similares rangos de las
instituciones descentralizadas del Estado, los Alcaldes y Regidores Municipales en el ambito de la
contratacion de cada Municipalidad y los demds funcionarios o empleados publicos que por razén
de sus cargos intervienen directa o indirectamente en los procedimientos de contratacién.”

En fe de lo cual firmo la presente en la ciudad de ,
Departamento de , a los dias de mes de de
Firma:

[Esta Declaracion Jurada deberd presentarse por el Proveedor adjudicado, en original con la firma
autenticada ante Notario].
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Declaracion de Mantenimiento de la Cotizacion
[El Proveedor completard este Formulario de Declaracion de Mantenimiento de la cotizacion de
acuerdo con las instrucciones indicadas.]

Fecha: [indicar la fecha (dia, mes y afio)]
SC No.: INP-CM-GC-2021-0119

A: Instituto Nacional Penitenciario (INP)
Nosotros, los suscritos, declaramos que:

Entendemos que, de acuerdo con sus condiciones, las Cotizaciones deberdn estar respaldadas por
una Declaraciéon de Mantenimiento de la cotizacidn.

Aceptamos que automaticamente seremos declarados inelegibles para participar en cualquier
proceso de contratacion de bienes o servicios con el Instituto Nacional Penitenciario, en donde se
le aplicara las sanciones establecidas en el Capitulo X de la ley de contrataciones del estado y su
Reglamento y a la vez se inhabilitara por un periodo de tres (3) afios contados a partir de la fecha
de presentacion de cotizaciones para este proceso, si violamos nuestra(s) obligacidn(es) bajo las
condiciones de la cotizacion si:

(a) retiraramos nuestra cotizaciéon durante el periodo de vigencia de la oferta especificado por
nosotros en el Formulario de cotizacion; o

(b) si después de haber sido notificados de la aceptacién de nuestra cotizacidon durante el
periodo de validez de esta, (i) no ejecutamos o rehusamos ejecutar el formulario del
Convenio de Contrato, si es requerido; o (ii) no suministramos o rehusamos suministrar la

Garantia de Cumplimiento de conformidad con las IAP.

Entendemos que esta Declaracion de Mantenimiento de la Cotizacién expirara si no somos los
seleccionados, y cuando ocurra el primero de los siguientes hechos:

(i) sirecibimos notificacidén de no ser adjudicados; o
(ii) han transcurrido treinta dias después de la expiracion de nuestra oferta.

Firmada: [firma de la persona cuyo nombre y capacidad se indican] en capacidad de [indicar la
capacidad juridica de la persona que firma la Declaracion de Mantenimiento de la cotizacion]

Nombre: [nombre completo de la persona que firma la Declaracion de Mantenimiento de la
cotizacion]

Debidamente autorizado para firmar la oferta por y en nombre de: [nombre completo del
Proveedor]

Fecha [fecha de firma]
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Formato Garantia de Cumplimiento de Contrato
ASEGURADORA / BANCO GARANTIA

[El banco, a solicitud del Proveedor seleccionado, completard este formulario de acuerdo con las
instrucciones indicadas]

[Papel con membrete del Garante]

Beneficiario: Instituto Nacional Penitenciario (INP)

Fecha: [indicar la fecha de expedicion]

GARANTIA DE CUMPLIMIENTO No.: [indicar el numero de la Garantia]

Garante: [indicar el nombre y direccion del lugar de expedicion, a menos que se indique en el
membrete]

Se nos ha informado que [indique el nombre completo del Proveedor] (en adelante "el Ordenante")
ha celebrado el Contrato No. [indicar el nimero de referencia del contrato] de fecha [indicar fecha]
con el Beneficiario, para el suministro de [indicar el nombre del contrato y una breve descripcion
de los Servicios] (en adelante "el Contrato").

Ademas, entendemos que, de acuerdo con las condiciones del Contrato, se requiere una Garantia
de Cumplimiento.

A solicitud del Ordenante, nosotros, el Garante, por medio del presente documento nos obligamos
irrevocablemente a pagarle al Beneficiario cualquier suma o sumas que en total no excedan el
monto de [indicar el monto en palabras] ([indicar el monto en numeros]) * dicha suma sera
pagadera en los tipos y proporciones de monedas en que sea pagadero el Precio del
Contrato, al momento en que recibamos un requerimiento del Beneficiario acompafiado
de una declaracion del Beneficiario en el requerimiento o en un documento
independiente firmado que acompafie el requerimiento, declarando que el Ordenante ha
incumplido sus obligaciones bajo el Contrato, sin necesidad de que el Beneficiario pruebe
o muestre elementos para su requerimiento o de la suma especificada.

Esta garantia vencerd, a mas tardar el [indicar fecha] 2, y cualquier requerimiento de pago
relacionado deberd ser recibido por nosotros en la oficina indicada, en o antes de dicha
fecha. Esta garantia esta sujeta a las “Reglas Uniformes de la CCI relativas a las garantias
contra primera solicitud - URDG” (Uniform Rules for Demand Gurantees), Revisién de
2010 Publicacion CCI No. 758, con excepcion de la declaracidn bajo el Articulo 15 (a) que
se excluye por el presente documento*.

[firmas(s)]

! El Garante incluird el monto que represente el porcentaje del Monto del Contrato Aceptado establecido en la carta de Aceptacion, y
denominado en la(s) moneda(s) del Contrato serd en Lempiras.

2 Tindicar la fecha de treinta dias posteriores a la fecha esperada de terminacién de acuerdo con la clausula 6.8. El Comprador debera
tener en cuenta que en el evento en que se otorgue una extension de esta fecha de terminacion del Contrato, el Comprador
necesitard solicitar al Garante una extension de esta garantia. Dicha solicitud debera ser por escrito y debera darse con anterioridad
a la fecha de vencimiento establecido en la garantia. En la preparacidn de esta garantia, el Comprador podré considerar incluir el
siguiente texto al formulario, al final del penultimo parrafo: “El Garante se compromete a otorgar una extension de esta garantia por
un periodo que no excedera [seis meses] [un afio], como respuesta a una solicitud por escrito del Beneficiario, la cual debera ser
presentada al Garante con anterioridad al vencimiento de la garantia.”
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Garantia de Anticipo
N/A

[El banco, a solicitud del Proveedor seleccionado, completard este formulario de acuerdo
con las instrucciones indicadas]

[Papel con membrete del Garante]

Beneficiario: Instituto Nacional Penitenciario (INP)

Fecha: [indicar la fecha de expedicion]

GARANTIA DE ANTICIPO No.: [indicar el numero de la Garantia]

Garante: [indicar el nombre y direccion del lugar de expedicion, a menos que se indique en
el membrete]

Se nos ha informado que [indique el nombre completo del Proveedor] (en adelante "el
Ordenante") ha celebrado el Contrato No. [indicar el numero de referencia del contrato]
de fecha [indicar fecha] con el Beneficiario, para el suministro de [indicar el nombre del
contrato y una breve descripcion de los Bienes y Servicios] (en adelante "el Contrato").

Ademas, entendemos que, de acuerdo con las condiciones del Contrato, se debe hacer un
pago anticipado de un monto de [indicar el monto en palabras] ([indicar el monto en
numeros]) contra una Garantia de Anticipo.

A solicitud del Ordenante, nosotros, el Garante, por medio del presente documento nos
obligamos irrevocablemente a pagar al Beneficiario cualquier suma o sumas que en total
no excedan el monto de [indicar el monto en palabras] ([indicar el monto en numeros]) 3 al
momento en que recibamos un requerimiento del Beneficiario acompafado de una
declaracion del Beneficiario en el requerimiento o en un documento independiente
firmado que acompainie identifique el requerimiento, declarando que el Ordenante:
(a) Ha utilizado el pago anticipado para propdsitos diferentes a la entrega de
los Bienes; o
(b) No ha repagado el pago anticipado de acuerdo con las condiciones de
Contrato, especificando la cantidad que el Ordenante ha dejado de pagar.

Cualquier requerimiento presentado bajo esta garantia podra ser sometido luego de la
presentacion al Garante de un certificado del Banco del Garante que certifique que el
pago anticipado a que hace referencia esta garantia ha sido acreditado al Ordenante en la
cuenta nimero [indicar niumero] en [indicar nombre y direccion del banco del Ordenante].

El monto mdximo de esta garantia se reducird progresivamente de acuerdo con los
montos repagados por el Ordenante al pago anticipado de acuerdo con las copias de las
declaraciones provisionales o en los certificados de pago que nos presenten. Esta garantia

3 El Banco deberd insertar la suma establecida en las CEC y denominada como se establece en las CEC, ya sea en la(s) moneda(s)
denominada(s) en el Contrato o en una moneda de libre convertibilidad aceptable al Comprador.
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vencera, a mas tardar, con el recibo de la copia del certificado provisional de pago
indicando que el noventa por ciento (90%) del Monto de Contrato Aceptado, se ha
certificado para pago, o en la fecha [indicar fecha], lo que ocurra primero.

En consecuencia, cualquier solicitud de pago bajo esta garantia debera recibirse en esta
oficina con en o antes de dicha fecha.

Esta garantia esta sujeta a las “Reglas Uniformes de la CCl relativas a las garantias contra
primera solicitud - URDG” (Uniform Rules for Demand Gurantees), Revisién de 2010
Publicacion CCI No. 758, con excepcién de la declaracidon bajo el Articulo 15 (a) que se
excluye por el presente documento®.

[firmas(s)]

Nota: *[Para informacion del Organismo Ejecutor: El articulo 15 (a) establece:
“Condiciones del requerimiento: (a) Un requerimiento de una garantia debe ir
acompafiado de aquellos documentos que la garantia especifique, y en cualquier caso de
una declaracion del beneficiario indicado en qué aspecto el ordenante ha incumplido sus
obligaciones respecto a la relacién subyacente. Esta declaracion puede formar parte del
requerimiento o constituir un documento independiente y firmado que acompafie o
identifique el requerimiento.]

Rony Javier Portillo
Director Nacional
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INSTITUTO NACIONAL PENITENCIARIO (INP)

ACTA DE RECEPCION Y APERTURA DE OFERTAS
Solicitud de Cotizaciones No. INP-CM-GC-2021-0119
“Realizacion de exdmenes Sanguineos para los Privados de Libertad dentro de las instalaciones del
Laboratorio del Centro Penal de Tamara”

Reunidos en la ciudad de Tegucigalpa, Municipio del Distrito Central, en el Salén de reuniones del Instituto
Nacional Penitenciario (INP), a los seis (06) dias del mes de abril del afio 2021, siendo las 01:30 p.m. con
representantes del Instituto (la Comisién nombrada mediante Acuerdo No. 06-2021), y Oferentes
Participantes; se efectud la Recepcién y la Apertura de Ofertas del proceso de Solicitud de Cotizaciones
No. INP-CM-GC-2021-0119, “Realizacidon de examenes Sanguineos para los Privados de Libertad dentro
de las instalaciones del Laboratorio del Centro Penal de Tamara”, desarrolidndose de la siguiente manera:

PRIMERO: Amparados en el articulo 50 de la Ley de Contratacién del Estado, 122 del reglamento y el
Articulo No. 71 numeral 5, del Presupuesto General de Ingresos y Egresos de la Republica, Ejercicio Fiscal
2021 los abajo firmantes por este medio hacemos constar lo siguiente: la empresa que presenté oferta en
sobre sellado, para el proceso INP-CM-GC-2021-0119, “Realizacién de examenes Sanguineos para los
Privados de Libertad dentro de las instalaciones del Laboratorio del Centro Penal de Tamara”, objeto de
este acto, lo hizo dentro del limite de tiempo estipulado en el Documento de Compra Menor de acuerdo a
la clausula IAP 4.8, conforme al detalle que se muestra a continuacién:

No. Nombre del Oferente Hora de Ingreso de la Oferta
1 | Distribuidora de Reactivos AZUSELAB 05 de abril a la 09:18 p.m. de 2021

SEGUNDO: No se recibié ninguna notificacion de retiro, sustitucién o modificacion de ofertas, de igual
manera se hace constar que no se presenté ninguna oferta fuera de tiempo. §

TERCERO: Seguidamente, a las dos de la tarde {02:00 p.m.) de esta misma fecha, se procedid a abrir el sobre
que contiene la oferta, leyéndose en voz alta lo siguiente:

PRECIOS DE LAS OFERTAS LEIDOS EN VOZ ALTA

i Vigencia de la Declaracién
Ng;nbretdel Impleraentos Cantidad Unidad '|Vlont'0 en '\I')‘ecltaraicm.n dte Firmada Por
erente por ftem empiras antenimiento Desde Hasta )
Hemogramas
Diluyente 2,250 Unidad L70,380.00
etribli Detergente 2,250 Unidad L70,380.00 Zulma
?smbu'?ora ) - Si Yaneth 06 de abril | 06 de mayo
:;S:gtu‘\lgs Lisante 2,250 Unidad L102,465.00 ' Lépez de 2021 de 2021
Controles . Ramirez
Hematolégicos 2,250 Unidad 154,855,00
i
Limpiador . 5]
Lmpiacor 2,250 Unidad L49,680.00 /
Acta de Apertura ‘ ,
Solicitud de Cotizaciones No. INP-CM-GC-2021-011 r ) van s
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v Vigencia de la Declaracion
o | e | ot | unieg | Mtoan | peckraine |y
P empiras Desde Hasta
Insumos para hemogramas
Tubos tapdn .
morado 2,700 Unidad £9,936.00
Aguja .
Vacutainer 2,700 Unidad 1.20,520.00
Curita Redonda 2,700 Unidad 11,620.00
Rollo de 9 Unidad 11,350.00
Algodon
Galdn de .
Alcohol 9 Unidad 12,700.00
Quimica Sanguinea
Glucosa 4,500 Unidad 1167,152.50
Colesterol Total 1,800 Unidad L105,156.00
Colesterol HDL 1,800 Unidad L109,710.00
Triglicéridos 1,800 Unidad L105,156.00
Acido Urico 2,250 Unidad L105,156.00
Creatinina 2,700 Unidad 1107,743.50
Distribuidora | Urea 4,500 Unidad L163,530.00 Zulma
de Reactivos Si Yaneth Lépez 06 de abril | 06 de mayo
Transaminasas R A de 2021 de 2021
AZUSELAB | TG0 1,800 Unidad 169,862.50 Ramirez
Transaminasas 1,800 Unidad 169,862.50
TGP
Insumos para Quimica Sanguinea
Control .
Qualitrol H 9 Unidad 115,525.00
Control Serodos 9 Unidad 115,525.00
Tubos  Tapén .
Rojo 4,500 Unidad L.20,700.00
Tubos Cubetal ) 950 Unidad 192,373.75
12x75mm
Aguja .
Vacutainer 4,500 Unidad 134,200.00
Curita redonda 4,500 Unidad 12,700.00
Puntas
Amarillas  10- 22,950 Unidad 1L18,474.75
100 UL
Puntas  Azules .
10-100 UL 15,300 Unidad L12,316.50
Monto Total de la Oferta con impuestos 11,599,030.00 /
q V
Acta de Apertura

Solicitud de Cotizaciones No. INP-CM-GC-2021-0119
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CUARTO: Después de realizado el acto de apertura y de fa lectura integra de esta Acta, estando conforme
todos los presentes, se procedio al cierre de este acto, siendo las 02:27 p.m.

Para constancia firman los integrantes de la Comisidn de Recepcion y Apertura de Ofertas seleccionados
como miembros de la misma, representante de la empresa participante y el resto de los presentes, siendo

los siguientes:

Por el Oferente:

No.| Nombre dela Empresa

Nombre del
Representante
durante la Apertura

Numero de
Teléfono

Distribuidora de
Reactivos AZUSELAB

ZulmaY. Lopez

9521-0377

Acta de Apertura

Solicitud de Cotizaciones No. INP-CM-GC-2021-0119
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Por el Contratante:

No. Nombre Cargo
. . Sub Director de Gestidn
Coronel Luis Enrique . _p L .
1. Maradiaga Hernandez Penitenciaria y Administrativa
g (Presidente de la Comisidn)
Representante Sub Director de
2. Nery Edgardo Arita Arita Desarrollo Institucional (Miembro
de la Comision)
Abogado José Rémulo Represefwtante §ub Director de
3. o Seguridad (Miembro de la
Mejfa Pineda "y
Comisién)
4. . ) Rep. Asesoria Legal (Miembro de la
Abogada Albertina Gomez .y
comision)
5 Coronel José Miguel Mejia | Gerente Administrativo (secretario
) Medina de la Comisién)
Abogada Fany Patricia Unidad de Transparencia
6.
Durdn Herndndez (Observador)
7 Marlon David Mora Unidad de Auditoria Interna
) Aleman {(Observador)
Dra. Reina Gabriela Representante de la Area Técnica
8. ) . .
Aplicano Ferrufino (Invitado)
Sub Oficial /flejandro Representante de la Unidad de
9. Antonio Cardenas .
. Adgquisiciones
Maradiaga
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