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Municipalidad de La Virtud, Lempira
Honduras C.A

Email: munitavirtud201 5@gmail.com

RECIBO POR LPS. 54,030.00

Recibi de Tesoreria General de la Republica, la cantidad de
Cincuenta y Cuatro Mil Treinta Lémpiras Exactos, por concepto de

Transferencia Programa Fuerza Honduras Il, para ser utilizados en el

pago de personal del Centro de Triaje del municipio de La Virtud,
}/ Lempira.

La Virtud, Lempira 28/01/2021
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Municipalidad de La Virtud, Lempira
Honduras C.A
Email: "'.:' "V':vfi-‘_'!“_‘{r.l?ﬂ\i TEN,
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CONVENIO DE COOPERACION INTERINSTITUCIONAL ENTRE LA MUNICIPALIDAD
DE LA VIRTUD Y LA DIRECCION REGIONAL/MUNICIPAL DE SALUD DEL
DEPARTAMENTO DE LEMPIRA EN EL. MARCO DE LA OPERACICN “FUERZA
HONDURAS" CREADA EN VIRTUD DEL DECRETO EJECUTIVO NUMERO PCM-061-
2020

Nosotros, Arnulfo Rodriguez Escobar mayor de edad, casado Maestro de
Educacion Primaria , hondurefo, con numero de tarjeta de identidad 1312-1954-
00155 con domicilio en La Virtud Lempira, mediante punto unico de la sesion
extra ordinaria celebrada el dia 17 de diciembre del ano 2017 ,quien actia en su
condicion de Representante Legal de la Corporacion Municipal de La Virtud ,
Departamento de Lempira , segun el articulo 44 de la Ley de Municipalidades,
para efectos de este instrumento se mencionara como “LA MUNICIPALIDAD"”;
con amplias facultades para la celebracion del presente convenio, y por otra parte
Julia Berseba Santos Mondragén , mayor de edad, soltera de nacionalidad
Hondurefia, con el titulo de Medico General con Tarjeta de Identidad No.0801-
1974-07380 y vecina de la ciudad de Gracias Departamento de Lempira quien
comparece en su calidad de DIRECTOR DEPARTAMENTAL DE SALUD, quien
en adelante se sefialara “DIRECTOR", todos denominados en su conjunto como
“| as Partes”, con facultades suficientes para {a celebracion de este acto, hemos
convenido en celebrar, como en efecto lo hacemos, el presente Convenio de
Cooperacion, el cual se regira por las clausulas y condiciones siguientes:
CLAUSULA PRIMERA: DE LAS PARTES:

Que la Corporacion Municipal es el érgano deliberativo de la municipalidad, electa
por el pueblo y maxima autoridad dentro del término municipal. Que la
Municipalidad es el érgano de gobierno y administracion del municipio, dotada de
personalidad juridica de derecho publico y cuya finalidad es lograr el bienestar de
los habitantes, promover su desarrollo integral y la preservacion del medio
ambiente, con las facultades otorgadas por la Constitucion de la Republica y
demas leyes, correspondiéndole al Alcalde Municipal la representacion legal de la

misma, teniendo competencia para celebrar contratos previa aprobaciéon de la
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Corporacién Municipal. La institucion estatal es responsable de formular, disefiar,
controlar, dar seguimiento y evaluar las politicas, normas, planes y programas
nacionales de salud: ejercer la rectoria del sector; orientar los recursos del sistema
nacional de salud; asi como promover, conducir y regular la construccion de
\ entornos saludables y el mejoramiento de las condiciones de vida de la poblacion,
el desarrollo y fortalecimiento de una cultura de la vida y salud, ia generacion de
inteligencia en salud, la atencion a las necesidades y demandas de salud, la
garantié de la seguridad y calidad de bienes y servicios de interés sanitario y la
intervencidn sobre riesgos y danos colectivos a la salud.
CLAUSULA SEGUNDA: DEL OBJETIVO:
El presente convenio tiene como objetivo principal la operacion "FUERZA

s\\HONDURAS", con el propdsito de apoyar los servicios de salud en los municipios,
s 10 anterior a efecto de realizar acciones de prevencion y brindar atencion a la

\‘5@%}" poblacion afectada por la crisis mundial ocasionada por la pandemia COVID-19.
\’,_._lf,a"

)
= CLAUSULA TERCERA: RESPONSABILIDADES Y OBLIGACIONES DE "LA
MUNICIPALIDAD":

\cai

<

1. La Municipalidad, en el marco del CODEM, conducira la elaboracion e
implementacion del plan y la programacion de la ejecucion de las

transferencias de Emergencia COVID - 19,

2. La Municipalidad implementara los procesos de veeduria social, de acuerdo
con los mecanismos existentes en cada uno de los municipios, con el

propdsito de asegurar el manejo transparente de los recursos, tales como

ol de s O

las Comisiones Ciudadanas de Transparencia (CCT), CODEM, Foro

{

Nacional de Convergencia (FONAC), auditoria municipal, iglesias y otras
organizaciones civiles presentes en el territorio municipal; acreditandose
este extremo en las Actas correspondientes relacionadas con el proceso de

veeduria.

3. Le corresponde a La Municipalidad la compra, adquisiciéon de servicios e
insumos, tales como equipo, indumentaria de bioseguridad y de proteccion

personal y otros, asi como la contratacion del talento humano requerido por
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la Secretaria de Estado en el Despacho de Salud, para la prestacion de
servicios durante la emergencia del Covid 19, de conformidad con la Ley de
Contratacion del Estado y en apego a los principios de publicidad,
transparencia, buena fe, eficiencia, igualdad y libre competencia. Se

exceptuan la compra de medicamentos ya que estos deben ser

proporcionados por la Secretaria de Salud.

4. Establecer un enlace con la Direccion Regional y/o Municipal de Salud.

5. Deben publicar en sus portales de’transparencia, la informacion relacionada

con la rendicion de cuentas, en cumplimiento a lo dispuesto en la Ley de

Transparencia y Acceso a la Informacion Publica.

CLAUSULA CUARTA: RESPONSABILIDADES Y OBLIGACIONES DE LA
DIRECCION REGIONAL DE SALUD:

1. Las Direccion regional de Salud sera el ente encargado de definir ante La
Municipalidad, las prioridades y estrategias de atencién meédica de la
poblacion, de acuerdo a la situacion epidemioldgica, incluyendo la ubicacion
estratégica de los centros de Respuesta Covid-19 (Triajes).

2. Definir ante La Municipalidad el recurso humano, equipo, insumos,
indumentaria de bioseguridad y de proteccion personal y contratacion de
recurso humano necesarios para la atencion de la poblacion.

3. Proveer medicamentos necesarios de acuerdo a los lineamientos de la
Y Secretaria de Salud en manejo de pacientes COVID-19.

4. La Direccion regional, a través de la red de servicio, debera colaborar en la

habilitacion de los centros de respuesta (Triajes) proporcionando equipo

@) meédico, mobiliario, recurso humano e insumos en la medida de sus
~ posibilidadeg, garantizando la complementariedad de los recursos.

U 5. La Direccién regional de Salud debera garantizar la debida articulacion de
los centros de respuesta y otras intervenciones ejecutadas por La
(@ Municipalidad con la red de servicios de salud publicos.

6. La Direccion regional de Salud garantizara el acompanamiento técnico del
representante de salud en cada Municipio.
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7. Las demas que sean de mutuo acuerdo y se perfeccionen mediante

intercambio de notas entre las partes y Adendum respectivo.

CLAUSULA QUINTA: MODIFICACIONES:

El presente Convenio podrd ser modificado por mutuo acuerdo entre “Las

Partes”, el cual se formalizara mediante el Adendum respectivo, el cual formara

3 \ parte integral del presente Convenio.

// CLAUSULA SEXTA: VIGENCIA Y DURACION:

El Convenio tendra vigencia de tres meses a partir de la firma del mismo,

pudiendo extenderse con un simple cruce de notas.

CLAUSULA SEPTIMA: CONTROVERSIAS:
Para dirimir las controversias que surjan de la aplicacion de este convenio “Las
partes” resolveran amistosamente, en cuyo caso el acuerdo escrito entre las

partes pasara a ser Adendum de este Convenio.

CLAUSULA OCTAVA: ACEPTACION:
“Las partes” manifiestan estar de acuerdo con las clausulas estipuladas
anteriormente, obligandose a su fiel cumplimiento.
En fe de lo cual firmamos el presente convenio en dos (2) ejemplares originales de
igual valor para cada una de “Las partes”, en el Municipio de La Virtud
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MUNICIPALIDAD DE LA VIRTUD
PROGRAMA FUERZA HONDURAS Il ETAPA

REMUNERACION DE EMPLEADOS ACTUALIZADO AL MES DE DICIEMBRE DEL ANO 2020

sl Modalidad de la e e
Entidad Contratante Cargo / actividad a realizar Pum‘é" d.es " (Tipo de Contrato: Lug;;d;::vr.ee_;tacxén . Isalario Fuente de financiamiento
: S, Por Obra, Por s Mensual ;
~ Actividad) :
Municipalidad de La Virtud Auxiliar de Enfermeria 3 meses Contra_t e Setvcon Centro de Triaje 12600.00 Sl Contl
Profesionales
Municipalidad de La Virtud Doctor asignado al Centro de Triaje 3 meses Contra‘t o e Fervicios Centro de Triaje 29337.63 Goblemo Contral
Profesionales
Municipalidad de La Virtud Limpieza del Triaje 3 meses Contra.t o de Bervicios Centro de Triaje 11450.43 Gobiemo Central
Profesionales -
RN 641.94 Gobierno Central
. v = ; onfrato de Servicios .
Municipalidad de La Virtud Ayudante de Auxiliar de Enfermeria 3 meses Prscionsion Centro de Triaje
10808.49 Fondos Municipales
i Total 64,838.49

Obs: corresponde a pago del mes de diciembre, porque,el
subsidio otorgado a esta municipalidad (Lp. 54,030.00) no
compenso el pago total del personal de Centro de Triaje
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Municipatidad de Y'a Vidud, Lempira
Fonduras CA
Email: munilavirtud2015@gmail.com

CONTRATO INDIVIDUAL DE TRABAJO POR TIEMPO DETERMINADO.

Nosotros, Arnulfo Rodriguez Escobar mayor de edad, casado
17 Maestro de Educacién Primaria, hondurefio con tarjeta de
identidad ntmero 1312-1954-00155.actuando en mi condicién de
alcalde y Representante Legal de 1la Municipalidad del
4 MMunicipio de La Virtud Departamento de Lempira quien en lo
¥ Jllsucesivo se denominard EL CONTRATANTE y Marvin Daniel Ramirez
éz ejia mayor de edad, soltero, Doctor en Medicina y Cirugia

A |/ hondurefio con tarjeta de identidad numero 1613-1986-00204.
u;gﬁ“ quien para los mismos efectos en adelante se denominara
”M”l EL CONTRATADO hemos convenido en celebrar, como al efecto

O celebramos, el presente Contrato Individual de Trabajo por
;i Tiempo Determinado, en el marco de la Operacidn Presidencial
VE}TD “Fuerza Honduras” mismo que se regulard bajo las clausulas
o y estipulaciones siguientes:

\r
© CLAUSULA PRIMERA: NATURALEZA DE LOS  SERVICIOS: EL
CONTRATANTE declara que por la naturaleza de los servicios
é% para atender la emergencia sanitaria generada por el COVID-
19, se hace necesario contratar los servicios médico-
profesionales de EL CONTRATADO quien se compromete a laborar
\:%3 como: MEDICO GENERAL quien tendra su sede en el Municipio de
La Virtud, en el CENTRO DE TRIAJE COVID 19.

St CLAUSULA SEGUNDA: DESCRIPCION DE LOS SERVICIOS: EL
<:j; CONTRATADO se compromete a ejecutar las funciones
siguientes:
}j Atender Unicamente pacientes con sintomatologia de covid 19,
== formular diagnésticos y prescribir el tratamiento
- correspondiente.
8
Practicar control de pacientes diagnosticados con covid-19
O hospitalizados o ambulatorios gque estén a su cuidado.
QJ-~ Revisar expedientes, autorizar salidas e internamientos de
pacientes.
D
"E; Asistir a reuniones médicas con fines de estudio e
L,LL interconsulta.

Ordenar examenes requeridos para el diagndstico e
interpretar sus resultados.

Cumplir con los horarios de trabajo.
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CLAUSULA TERCERA: VALIDEZ Y VIGENCIA DEL CONTRATO: Este
CONTRATO
tendra una duracidén de tres (3) meses contados a partir de
la firma del mismo, estara sujeto a la autonomia de la
voluntad de las partes CONTRATANTES, prestando EL
- CONTRATADO, sus servicios médico profesionales; por este
mismo acto gqueda entendido, que una vez terminado dicho
_ CONTRATO, finaliza la relacién contractual, sin
;r;gﬂ responsabilidad de ninguna naturaleza para EL CONTRATANTE.
&BCLAUSULA CUARTA: DEL MONTO Y LA FORMA DE PAGO: EL CONTRATANTE
&l se compromete a pagar a EL CONTRATADO por los servicios
S prestados la cantidad de veintinueve mil trescientos treinta
"y siete lempiras con 63/100 (Lps.29,337.63) mensuales. El
monto total de este CONTRATO serd cubierto con fondos
transferidos por la Secretaria de Gobernacién, Justicia vy
Descentralizacidén mediante el Programa Fuerza Honduras.

CLAUSULA QUINTA: La Jornada de trabajo serd de seis horas
diarias de lunes a viernes, de 7:00 am a 1:00 PM establecidos
por El CONTRATANTE y quedara sujeto ha llamado para atender
emergencias en dias y horas inhdbiles si es necesario en
dias de trabajo o dias de descanso, el cual sera compensado
con un dia héabil de descanso por turno extra realizado.

CLAUSULA SEXTA: DEDUCCIONES. EL CONTRATADO autoriza por este
medio a que se le deduzca de sus pagos el Impuesto sobre la
Renta (ISR) correspondiente y de conformidad a la Ley del
Impuesto sobre la Renta.

CLAUSULA SEPTIMA: ESTIPULACIONES ESPECIALES: Queda entendido
y aceptado por las partes CONTRATANTES que, =n caso de
incumplimiento de los Términos de Referencia establecidos,
sin que exista caso fortuito o fuerza mayor debidamente
comprobada y calificada, EL CONTRATADO se somete a las
disposiciones legales para definir cualquier controversia
que requiera accién judicial. EL CONTRATADO contratard vy
mantendrd a su propio costo los seguros contra riesgos y por
las coberturas que estime pertinentes durante el periodo de
EL CONTRATO. EL CONTRATANTE no asume ninguna responsabilidad
por dafios propios o a terceros que EL CONTRATADO o sus
dependientes sufrieran o infringieran en personas o en sus
bienes.

CLAUSULA OCTAVA: MODIFICACIONES AL CONTRATO. EL CONTRATO
podra ser modificado mediante Adenda siempre que las partes
lo convengan por escrito.
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CLAUSULA NOVENA: DE LA RESCISION DEL CONTRATO. Tanto EL
CONTRATANTE como EL CONTRATADO aceptan las condiciones del
presente CONTRATO y establecen que el mismo podra rescindirse
por las siguientes razones: a) Por mutuo acuerdo entre las
partes con el simple cruce de notas; b) Por incumplimiento
de las obligaciones por cualquiera de las partes; c) Por
caso fortuito o por fuerza mayor previamente comprobada,
L debiendo hacerse la liquidacién de los pagos, anticipos vy
gastos entregados a la fecha en gque se produzca la rescisidn
de EL CONTRATO sin mas compromiso por parte de municipalidad
yde cubrir las cantldades estimadas a la fecha, d) Por falta

CLAUSULA DECIMA: Todo lo no previsto en el presente CONTRATO

y la falta de cumplimiento de una de las partes contratantes
daran derecho a ejercitar las acciones correspondientes de
conformidad a leyes de nuestro pais.

ACEPTACION FINAL. Ambas partes, por ser verdaderas las
declaraciones y modalidades que se detallan en el presente
CONTRATO, se obligan a cumplir fielmente con las cléusulas
derivadas del presente documento.

En fe de lo cual, firmamos por triplicado el presente
CONTRATO en el Municipio de La Virtud Departamento de Lempira
a los un dias (01) dias del mes de diciembre del afio 2020.

AR ‘R H /
! » 3
o & / P

: *
Marvin Daniel Ramirez Mejia
El Contratado

!

In\’ A r,r"
Ei“Contratante
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Email: munilavirtud2015@gmall.com

CONTRATO INDIVIDUAL DE TRABAJO POR TIEMPO DETERMINADO.

Nosotros, Arnulfo Rodriguez Escobar mayor de edad, casado
- Maestro de Educacién Primaria, hondurefio con tarjeta de
’7:\\}dentidad nimero 1312-1954-00155 actuando en mi condicién de
wlcalde y Representante Legal de 1la Municipalidad del
unicipio de La Virtud Departamento de Lempira quien en lo
gicesivo se denominaré EL CONTRATANTE y Gloria Lourdes Lépez
§ gpranco mayor de edad, soltera auxiliar de enfermeria
. Qﬂfhondureﬁa con tarjeta de identidad ntmero 1306-1998-00114.
= quien para los mismos efectos en adelante se denominara
LA CONTRATADA hemos convenido en celebrar, como al efecto
celebramos, el presente Contrato Individual de Trabajo por
Tiempo Determinado, en el marco de la Operaciédn Presidencial
fjf) “Fuerza Honduras” mismo que se regulard bajo las clausulas
ol y estipulaciones siguientes:

&
O CLAUSULA PRIMERA: NATURALEZA DE LOS SERVICIOS: EL
CONTRATANTE declara que por la naturaleza de los servicios
ot para atender la emergencia sanitaria generada por el COVID-
(G 19, se hace necesario contratar los servicios -profesionales
de enfermeria de LA CONTRATADA guien se compromete a laborar
Q como: ayudante de AUXILIAR DE ENFERMERIA quien tendra su
— sede en el Municipio de La Virtud, en el CENTRO DE TRIAJE

COVID-19.

e’

‘32 CLAUSULA SEGUNDA: DESCRIPCION DE LOS SERVICIOS: LA
CONTRATADA  se compromete a ejecutar las funciones
siguientes:

Preclinear pacientes con sospecha de COVID-19 (Toma signos
vitales, canalizar pesa y talla)

Asistir al médico en procedimientos.
Aplicar medicamentos a pacientes con covid 19 o sospechoso.

Limpieza de pacientes diagnosticados con covid_19 cuando sea
necesario.

g‘5jr0 €D CO%)fd @

Realizar Curaciones a pacientes.
Retiro de puntos.

Dar consejeria
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Cumplir érdenes médicas.

Cumplir con los horarios de trabajo.

CLAUSULA TERCERA: VALIDEZ Y VIGENCIA DEL CONTRATO: Este
CONTRATO

tendrd una duracién de tres (3) meses contados a partir de
la firma del mismo, estard sujeto a la autonomia de 1la
voluntad de las partes CONTRATANTES , prestando LA
CONTRATADA, sus servicios profesionales de enfermeria; por
este mismo acto queda entendido, que una vez terminado dicho
MCONTRATO, finaliza la relacién contractual, sin

(6
% LAUSULA CUARTA: DEL MONTO Y LA FORMA DE PAGO: EL CONTRATANTE
“&pfse compromete a pagar a LA CONTRATADA por los servicios
iy gﬂ’ prestados la cantidad de once mil cuatrocientos cincuenta
lempiras con 43 /100 (Lps.11,450.43) mensuales. El monto
total de este CONTRATO serd cubierto con fondos transferidos
por la Secretaria de Gobernacién, Justicia y

Descentralizacién mediante el Programa Fuerza Honduras.

CLAUSULA QUINTA: La Jornada de trabajo serd de ocho horas
diarias de lunes a viernes, de 7:00 AM A 3:00PM establecidos
por El CONTRATANTE y guedara sujeto ha llamado para atender
emergencias en dias y horas inhabiles si es necesario en
dias de trabajo o dias de descanso, el cual serd compensado
con un dia hédbil de descanso por turno extra realizado.

CLAUSULA SEXTA: ESTIPULACIONES ESPECIALES: Queda entendido
y aceptado por las partes CONTRATANTES que, en caso de
incumplimiento de los Términos de Referencia establecidos,
sin que exista caso fortuito o fuerza mayor debidamente
comprobada y calificada, LA CONTRATADA se somete a las
disposiciones legales para definir cualquier controversia
que requiera accidén judicial. LA CONTRATADA contratard vy
mantendrd a su propio costo los seguros contra riesgos y por
las coberturas que estime pertinentes durante el periodo de
EL CONTRATO. EL CONTRATANTE no asume ninguna responsabilidad
por dafios propios o a terceros que LA CONTRATADA © sus
dependientes sufrieran o infringieran en personas O en sus
bienes.

CLAUSULA SEPTIMA: MODIFICACIONES AL CONTRATO. EL CONTRATO
podrd ser modificado mediante Adenda siempre que las partes
lo convengan por escrito.

CLAUSULA OCTAVA: DE LA RESCISION DEL CONTRATO. Tanto EL
CONTRATANTE como LA CONTRATADA aceptan las condiciones del
presente CONTRATO y establecen que el mismo podrad rescindirse
por las siguientes razones: a) Por mutuo acuerdo entre las

Eﬁ\td €§ Coe(‘d Qe\ c(e Sy Or{‘%i‘wo/w\
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partes con el simple cruce de notas; b) Por incumplimiento
de las obligaciones por cualquiera de las partes; c) Por
caso fortuito o por fuerza mayor previamente comprobada,
debiendo hacerse la liquidacidén de los pagos, anticipos y
gastos entregados a la fecha en que se produzca la rescisiédn
de EL CONTRATO sin mas compromiso por parte de municipalidad
de cubrir las cantidades estimadas a la fecha; d) Por falta
de desembolso del Gobierno Central a la municipalidad dejando
" sin ninguna responsabilidad a la municipalidad por 1los
—~derivaciones de este CONTRATO.

LKUSULA NOVENA: Todo lo no previsto en el presente CONTRATO
la falta de cumplimiento de una de las partes contratantes

ACEPTACION FINAL. Ambas partes, . por ser verdaderas las
declaraciones y modalidades que se detallan en el presente
CONTRATO, se obligan a cumplir fielmente con las cléausulas
derivadas del presente documento.

En fe de lo cual, firmamos por triplicado el presente
CONTRATO en el Municipio de La Virtud Departamento de Lempira
a los un dias (0l) dias del mes de diciembre del afio 2020.

- 7
<

G, e - Gloria Lourdes Lépez Franco
s, A -
“iEl¥€ontratante la Contratada



Municipalidad de La Vidtud, Lempira
Henduvas CA
Email: munilavirtud2015@gmail.com
G CONTRATO INDIVIDUAIL DE TRARA.JO POR TIEMPO DETERMINADQ.
J Nosotros, Arnulfo Rodriguez Escobar mayor de edad, casado
’“\J. Maestro de Educacién Primaria, hondurefio con =tarjeta de

N\identidad nimero 1312-1954-00155 actuando en mi condicién de
Welcalde y Representante Legal de la Municipalidad del
dMunicipio de La Virtud Departamento de Lempira quien en lo
Jisucesivo se denominard EL CONTRATANTE y Yesenia Elizeth Ayala
//Reyes mayor de edad, soltera auxiliar de enfermeria hondureifia

con tarjeta de identidad numero 1312-1999-00047, quien para

los mismos efectos en adelante se denominaréd LA CONTRATADA

) hemos convenido en celebrar, como al efecto celebramos, el
,EE presente Contrato Individual de Trabajo por Tiempo
éjfj Determinado, en el marco de la Operacidn Presidencial “Fuerza
7 - Honduras” mismo que se regulara bajo las clausulas vy

estipulaciones siguientes:

G
O
CLAUSULA PRIMERA: NATURALEZA DE LOS SERVICIOS: EL
é{ CONTRATANTE declara que por la naturaleza de los servicios
para atender la emergencia sanitaria generada por el COVID-
QL 19, se hace necesario contratar los servicios-profesionales
—D de enfermeria LA CONTRATADA quien se compromete a laborar
como; AUXILIAR DE ENFERMERIA quien tendrd su sede en el

Municipio de La Virtud, en el CENTRO DE TRIAJE COVID-19.

V)

e CLAUSULA SEGUNDA: DESCRIPCION DE LOS SERVICIOS: LA
CONTRATADA se compromete a ejecutar las funciones
siguientes:

IU . . .

?E Preclinear pacientes con covid 19 (Toma signos vitales,

o canalizar pesa y talla)

J
Asistir al médico en procedimientos.

g} Aplicar medicamentos a pacientes con covid 19.

Limpieza de pacientes diagnosticados con covid 19 cuando sea

Q necesario.

e

L_Ll Realizar Curaciones a pacientes.

Retiro de puntos.
Dar consejeria.

Cumplir 6érdenes médicas.
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Cumplir con los horarios de trabajo.

CLAUSULA TERCERA: VALIDEZ Y VIGENCIA DEL CONTRATO: Este
CONTRATO

tendrd una duracién de tres (3) meses contados a partir de

T1a firma del mismo, estard sujeto a la autonomia de la
voluntad de las partes CONTRATANTES, prestando LA

D.| CONTRATADA, sus servicios profesionales de enfermeria; por
TReste mismo acto queda entendido, que una vez terminado dicho

HEONTRATO, finaliza la relacién contractual, sin
gdesponsabilidad de ninguna naturaleza para EL CONTRATANTE.

e d ]

N
B ‘IJ’\USULA CUARTA: DEL MONTO Y LA FORMA DE PAGO: EL CONTRATANTE
; \se compromete a pagar a LA CONTRATADA por 1los servicios
prestados la cantidad de doce mil seiscientos lempiras con
00 /100 (Lps.12,600.00) mensuales. El monto total de este
CONTRATO seréd cubierto con fondos transferidos por la
Secretaria de Gobernacidn, Justicia y Descentralizaciédn
mediante el Programa Fuerza Honduras.

CLAUSULA QUINTA: La Jornada de trabajo sera por turnos de
ocho horas diarias de lunes a viernes, de 7:00 AM A 3:00PM
turnos que serédn rotativos, establecidos por E1l CONTRATANTE
y quedara sujeto ha llamado para atender emergencias en dias
y horas inhabiles si es necesario en dilas de trabajo o dias
de descanso, el cual serd compensado con un dia habil de
descanso por turno extra realizado.

CLAUSULA SEXTA: ESTIPULACIONES ESPECIALES: Queda entendido
y aceptado por las partes CONTRATANTES que, en caso de
incumplimiento de los Términos de Referencia establecidos,
sin que exista caso fortuito o fuerza mayor debidamente
comprobada y calificada, LA CONTRATADA se somete a las
disposiciones legales para definir cualquier controversia
que requiera accidén judicial. LA CONTRATADA contratard y
mantendrd a su propio costo los seguros contra riesgos y por
las coberturas que estime pertinentes durante el periodo de
EL CONTRATO. EL CONTRATANTE no asume ninguna responsabilidad
por dafios propios o© a terceros que LA CONTRATADA © sus
dependientes sufrieran o infringieran en personas O en sus
bienes.

CLAUSULA SEPTIMA: MODIFICACIONES AL CONTRATO. EL CONTRATO
podrad ser modificado mediante Adenda siempre que las partes
lo convengan por escrito.

E‘bJrO,-eS CD%N”O\ QG[ c[e 54 Or(g{r\q/

CLAUSULA OCTAVA: DE LA RESCISION DEL CONTRATO. Tanto EL
CONTRATANTE como LA CONTRATADA aceptan las condiciones del
presente CONTRATO y establecen que el mismo podrad rescindirse
por las siguientes razones: a) Por mutuo acuerdo entre las
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partes con el simple cruce de notas; b) Por incumplimiento
de las obligaciones por cualquiera de las partes; c) Por
caso fortuito o por fuerza mayor previamente comprobada,
debiendo hacerse la liquidacién de los pagos, anticipos y
gastos entregados a la fecha en que se produzca la rescisiédn
de EL CONTRATO sin mas compromiso por parte de municipalidad
de cubrir las cantidades estimadas a la fecha; d) Por falta
de desembolso del Goblerno Central a la munlclpalldad dejando

13@ LAUSULA NOVENA: Todo 1o no previsto en el presente CONTRATO
%y la falta de cumplimiento de una de las partes contratantes
dardn derecho a ejercitar las acciones correspondientes de
conformidad a leyes de nuestro pais.

ACEPTACION FINAL. Ambas partes, por ser verdaderas las
i declaraciones y modalidades gque se detallan en el presente

e CONTRATO, se obligan a cumplir fielmente con las clausulas
< derivadas del presente documento.
- En fe de lo cual, firmamos por triplicado el presente
N CONTRATO en el Municipio de La Virtud Departamento de lempira
a los un dias (01) dias del mes de Diciembre del afio 2020.
\D)
foa =
——
\8)

\‘Cbch‘\q Eizeth A\P]Q Pe)-)'c"

3 Rodriduez E Yesenia Elizeth Ayala Reyes
El Contra Ly la Contratada
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Municlpatidad de £a Victud, Lempira
Fonduras €A
Email: munilavirtud2015@gmail.com

CONTRATO INDIVIDUAL DE TRABAJO POR TIEMPO DETERMINADO.

Nosotros, Arnulfo Rodriguez Escobar mayor de edad, casado
Maestro de Educacién Primaria, hondurefio con tarjeta de
Xy ldentidad nGmero 1312-1954-00155 actuando en mi condicién de
\lfalcalde y Representante Legal de 1la Municipalidad del
<4Municipio de La Virtud Departamento de Lempira quien en lo
’// sucesivo se denominara EL CONTRATANTE y Yolany Marely Franco
Reyes mayor de edad, soltera hondurefia con tarjeta de
identidad numero 1312-1998-00253, quien para los mismos
efectos en adelante se denominard LA CONTRATADA hemos
convenido en celebrar, como al efecto celebramos, el presente
/&Tf) Contrato Individual de Trabajo por Tiempo Determinado, en el
et marco de la Operacidn Presidencial “Fuerza Honduras” mismo
que se regulard’ bajo las cldusulas vy estipulaciones
siguientes:

CONTRATANTE declara que por la naturaleza de los servicios

para atender la emergencia sanitaria generada por el COVID-

19, se hace necesario contratar los servicios de LA

CONTRATADA quien se compromete a laborar como: PERSONAL DE

ASEO Y LIMPIEZA quien tendrd su sede en el Municipio de La
— Virtud, en el CENTRO DE TRIAJE COVID-19.

S
-
5 CLAUSULA PRIMERA: NATURALEZA DE LOS SERVICIOS: EL
QO
o)

CLAUSULA SEGUNDA: DESCRIPCION DE LOS SERVICIOS: LA
CONTRATADA  se compromete a ejecutar las funciones
,U siguientes:

Mantener limpio y ordenado el edificio, equipo y demés
enseres del centro de triaje.

Acatar y Cumplir todas las disposiciones emanadas por el
médico y el resto de personal.

Mantener y usar el equipo de bioseguridad asignado.
Cumplir con los horarios de trabajo.

Colaborar con el personal en otras actividades que le sean
asignadas.
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CLAUSULA TERCERA: VALIDEZ Y VIGENCIA DEL CONTRATO: Este
contrato tendrda una duracién de tres (3) meses contados a
partir de la firma del mismo, estard sujeto a la autonomia
de la voluntad de las partes CONTRATANTES, prestando LA
CONTRATADA, sus servicios de aseo y limpieza ; por este mismo
acto gueda entendido, que una vez terminado dicho CONTRATO,
finaliza 1la relacidén contractual, sin responsabilidad de
ninguna naturaleza para EL CONTRATANTE.

CLAUSULA CUARTA: DEL MONTO Y LA FORMA DE PAGO: EL CONTRATANTE
se compromete a pagar a LA CONTRATADA por los servicios
prestados la cantidad de once 'mil cuatrocientos cincuenta
» lempiras con 43/100 (Lps.11,450.43) mensuales. El monto
My total de este CONTRATO seri cubierto con fondos transferidos
\N\por la Secretaria de Gobernacidn, Justicia Yy
\Descentralizacién mediante el Programa Fuerza Honduras.

/CLAUSULA QUINTA: La Jornada de trabajo serad por turnos de
ocho horas diarias de lunes a viernes, de 7:00 AM A 3:00PM
turnos que serén rotativos, establecidos por E1 CONTRATANTE

S y quedara sujeto ha llamado para atender emergencias en dias
g y horas inh&biles si es necesario en dias de trabajo o dias
p de descanso, el cual serd compensado con un dia habil de
g - descanso por. turno extra realizado.

P

6 CLAUSULA SEXTA: ESTIPULACIONES ESPECIALES: Queda entendido

y aceptado por las partes CONTRATANTES que, en caso de
b incumplimiento de los Términos de Referencia establecidos,
N sin que exista caso fortuito o fuerza mayor debidamente
comprobada y calificada, LA CONTRATADA se somete a las
disposiciones legales para definir cualquier controversia
que requiera accidén judicial. LA CONTRATADA contratara vy
mantendrd a su propio costo los seguros contra riesgos y por
las coberturas que estime pertinentes durante el periodo de
EL CONTRATO. EL CONTRATANTE no asume ninguna responsabilidad
por dafios propios o a terceros que LA CONTRATADA o sus
dependientes sufrieran o infringieran en personas o en sus
bienes.

?el cge

CLAUSULA SEPTIMA: MODIFICACIONES AL CONTRATO. EL CONTRATO
podra ser modificado mediante Adenda siempre que las partes
lo convengan por escrito.

CLAUSULA OCTAVA: DE LA RESCISION DEL CONTRATO. Tanto EL
CONTRATANTE como LA CONTRATADA aceptan las condiciones del
presente CONTRATO y establecen que el mismo podra rescindirse
por las siguientes razones: a) Por mutuo acuerdc entre las
partes con el simple cruce de notas; b) Por incumplimiento
de las obligaciones por cualquiera de las partes; c) Por
caso fortuito o por fuerza mayor previamente comprobada,

ES&C& €d . Copil
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debiendo hacerse la liquidacién de los pagos, anticipos vy
gastos entregados a la fecha en que se produzca la rescisién
de EL CONTRATO sin mas compromiso por parte de municipalidad
de cubrir las cantidades estimadas a la fecha; d) Por falta
de desembolso del Gobierno Central a la municipalidad dejando
sin ninguna responsabilidad a la municipalidad por 1los
derivaciones de este CONTRATO.

| CLAUSULA NOVENA: Todo 1o no previsto en el presente CONTRATO
y la falta de cumplimiento de una de las partes contratantes
daradn derecho a ejercitar las acciones correspondientes de
nformidad a leyes de nuestro pais.

CEPTACION FINAL. Ambas partes, por ser verdaderas las
declaraciones y modalidades que se detallan en el presente
CONTRATO, se obligan a cumplir fielmente con las cléusulas
derivadas del presente documento.

En ‘fe de lo cual, firmamos por triplicado el presente
CONTRATO en el Municipio de La Virtud Departamentc de Lempira
a los un dias (0l1) dias del mes de Diciembre del afio 2020.

58

| “»Aﬁ?gs}/gf RodT4g
*my“Contratante

Franco Reyes
‘a Contratada
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LA VIRTUD, LEMPIRA @ . S AM g
EJERCICIO: 2021 a—_— o
Orden de Pago Emisién:  25/03/2021
Moneda: Lempiras (L) Hora :  12:07 p.m.

USUARIO: M.MURILLOS
Pagina: 1 de 1 ’

Orden de Pago No.: 486

L: 29,337.63
:  GASTO RECURRENTE VARIABLE
498
25/3/2021
equelNota de Debito:
MARVIN DANIEL RAMIREZ MEJIA ; Id/RTN: 1613198600204

En concepto de pago de sueldo correspondiente al mes de diclembre 2020 al Doctor asignado al triaje del municipio
(Operacion Fuerza Honduras) ubicado en el C.E.B Juan Lindo Barrio El Centro La Virtud Lempira

[t copiea A PR T G O E T AST O S ]
11 02 000 002 000 551 10 11-011-02 Transferencuas de Capnal a Instituciones de la Adm:mstractén Central 29, 337 63
FIRETENCIONES (270
[DURRCRERIONE Y
Total de retenciones: 0.00
ESPRESUPUESTARIAS
11-011-02 Iransferencta Operacuﬂn Fuerza Honduras 29,337.63
Monte Total: 29,337.63
i s e SR RESUMENTOTACORDENDEPAGOL : SR
SUBTOTAL - 29,337.63
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 29,337.63

o
Firma y Sello de Presupuestario e - Wi’ % ; \‘eqbc{ria
S e v i ;“ < A T \ / \

/4 T

Recibido por:
|dentidad No.:

0s+js/j9JmcuogUcn+BGYVMaNtki3Y10HLDgnQI61cDU7u1 unIyRYIIPSI7FZvdepSV\£WTsv+iDQIEsbAFBQVsteSmng7aIyR1 tgZFE2d5YHd2AbPq6DcufaMa/l
sAFehXrze/GLvEWLIBKIVRXxNWEUNKwWW



Tolio Vete (20

Mcd

{

Y
{

Municipalidad de La Virtud, Lempira
Honduras C.A.

RECIBO DE CAJA
POR Lps. | &0, 337 (3

Recibi de IaTesorena dela yunf palidad de Vlrtu depyaamentode Lempira la sumz)
de: Vein/inueve ree s SUEr: €1m 9 S/@?Le, 7,05 con 3/

En concepto de: /Qﬂqa 04‘ €ue/a/u wméspdnC)//?D fd C’//me_\
/O/EUO//u(méfe 2O20 < ‘D@(Jlﬂr 015/‘1/*00/0

a/Ta/a e este JToniioio Operasn
W/’Q/df@.l i («/A/ma{ﬁ L7 é’// [E&/'ﬁ]@,; L1 0/0

L 1. Vvéﬂ/zamp/u

Lugar y Fecha: //41 yzéo/ »4/-’?,0/@ & S— V?AIZD zo2/

Identidad N°Rec'b/éo[\jo rm/e‘{B é QO Q @(/{

Egj@ €5 copra Liel de Sy Or



%1{0 etk / Uno [Qﬁ

" Fucera Honduras) ubieado on o1 .1 Juan 1.indo Ruwrvio i Contro Ta Virtud Tempim

DESCRIPCION

de payo de

b correspondiente al mes de diciembre 2020 2l Doctor asignado al trigje del municia { Operacién

1
i

E@’lﬁ €S _.coEn‘ox tel cfe Su @c{‘ﬂﬂ‘m/

52
/
!
&
\ :
)
/
!
Ne.0000505
BORADO R R DO POR ORIZADO PO R Bl CONFOR
‘_"
\ CONTADOR MUNICIPAL
§OR € RIL. DE C.V., RTN: 0801901148337, Certificado No. 9231-19-40500-127, PBX.: 2269-4161, impr
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LA VIRTUD, LEMPIRA
EJERCICIO: 2021

. ‘51

Orden de Pago Emision:  25/03/2021
Moneda: Lempiras (L) Hora : 12:07 p.m.
USUARIO: M.MURILLOS
Pagina: 1de 1
Orden de Pago No.:. 487
— L.: 12,600.00
éJ | tpo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
pediente No.. 499
g ech Emision:  25/3/2021
.6 cﬁ’ §lie/Nota de Debito:
~,gm§ a:  YESENIA ELIZETH AYALA REYES I/RTN: 1312199900047
] a fiidad en Letras: DOCE MIL SEISCIENTOS CON CERO CENTAVOS

: En concepto de pago de salario correspondiente al mes de Diciembre 2020 a personal que labora como Auxiliar de
=355, enfermeria del centro de triaje de este municipio.

V)
S
> CODIGO! SRIA Y A PROYECTO T OBIETO GASTO"
(S') 11 02 000 002 000 55110 11-011-02 Transferenclas de Capital a Instituciones de la Administracion Central 12,600.00
Q) ST RETENCIONES'
@ Total de reteniciones: 0.00
'—-Q-’) %G e ‘ RﬁSEUMEN AFECTACIONES PREBUPUESTARIAS
- , comso ey . " DESCRIFCION k]
g_‘, 11-01 1-02 lransferencia Operaclén Fuerza Honduras 12 600 00
i Monto Total: 12,600.00
Fhd SUBTOTAL 12,600.00
Qo -RETENCIONES itk 0.00
Q TOTAL ; B 12,600.00
U )i
& Firma y Sello de Presupuestario
\D
u-i——r"
N X e
(L) Redbidopor  \esenva (e \\’\ ﬂ N oba Do
Identidad No.:

(b1 2 'wfm—’ e .

Os+jsfj9JmcuogUcn+BBYVMaNtki3Y10HLDgnQI61cDU7u1quP/yRYIIP3I7FZvdKbpSWOWTsv+IDQ/EsbAF8QVkEseSmgrZ7alyR 1tgZFE2d5YHd2AbPq6DcufaMa/l
sAF ehXrze/GLvBWLIBKIVRXxNWSUNKwW
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Municipalidad de La Virtud, Lempira
Honduras C.A.

RECIBO DE CAJA
por tps. | 19,000 00O

ReCIbI dela Tesorerltde la Mumcupall ad de La Virtud, departamento de Lempira la suma
DO il Serdentol excoctios.

En concepto de: D&o\o Ade bO\\eru Cpmmndler\k\g
o\ Yres e Alcermle  Z2hzZe Q.
Teresonal  _ove \olhom oo aux o
He errecrment Ae\ Ce~nxt e *V\O\Q
e est \’\m\\u(}\u -

Lugar y Fecha: LQ;\ \)\A?\,Ld\ k&m(y)lfO\ o0S - ‘\’fafZO -2z

q';“ SCwis lvre \\f\ f\ »\c\\("« \) e e
Recibi conforme
Identidad N° | A\2 - {1 - OO0 4]

‘ES‘IO e‘; Co€{\g @E’[ 6{6 SQ Oﬁ‘ﬂl\/\@/ z:A
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PAGO DE En conceplo de pago de salario corres

(r;[io \/eile ycvx@ (27]

v

o

ochtro de trinjc de cate municipio.

al mes de Diciembre 2020 a personal que labora como Auxiliar de enlermeria del

ELABORADO POR

Lol

~

R.L. DE C.V, RTN:08019011418337, C

No.0000506

RECIBi CONFORME

REVISADO POR

AUTORIZADO POR

oo 8

V?Z \'i'f 507 (\l 7‘(:“,\ A)

CONTADOR MUNICIPAL

54@ e B

o

ertificado No, 9231-19-10500-127, PBX.:




N
\V,

(o(\"o Ver e Y Seis (2 $)

oy REFUBLICAPRHONIORAS,

REGISTRO NA Al
TARJETA

EMITIDA R 22 SEPTIRM LK 2016

sotz-1osoco0er INLLAUHANAININIE

ARTICLLC 3 LEY DEL REGISTRD NACIONAL DE LAS PERSONAS; 1 Auorad 0 parsoma
SHICLS 0TS DA & 003 Cenie 08 3 owca 08 su Tarjeta de Idank - laimecinde a
38¢ SEoE LUt Jed Ugdr a la sancion penal  corrsspondiente.

&
.
z
%

C
-
153

3

5
X
3
{3
A}

SOLICITADA EN 1312
YESENIA ELIZETH/ AYALA REYES

_ 1312-1999-00047
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LA VIRTUD, LEMPIRA ﬁ:‘% R S AME

EJERCICIO: 2021 : ‘
Orden de Pago Emision:  25/03/2021
Moneda: Lempiras (L) Hora :  12:08 p.m.

USUARIO: M.MURILLOS
Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 488
L. 11,450.43

ipo de Expedieme GASTO RECURRENTE VARIABLE
pediente No.:

Id/RTN: 1312199800253

En concepto de pago de salario correspondiente al mes de'Diciembre 2020 a personal de aseo y limpieza del centro de

S~— triaje de este muncipio
.V'_'
)
e
&=
I 53] % CIPROYECTOTOBIEYO GASTO {
C?; 1102 000 002 000 551 10 1 1-01 1 -02 Transferenctas de Capital a Instituciones de la Administramén Central 11 450 43
[CoDIGO. ESCRIFCION. e _ L MONTC z
\D) Total de retenciones: 0.00
RESE#JMEN Arec'mcmas PR&SUPUEBTARMS b
: o : ;  DESCRIPCION -
\‘13 11-011-02 transfarencla Operaclén Fuerza Honduras 11,450.43
- Monto Total: 11,450.43
[®) SUBTOTAL 11,450.43
b - RETENCIONES 0.00
Q. TOTAL . 11,450.43
9]
J
Firma y Sello de Presupuestario
D)
Q -
b"— u»&”"’ " e
U(S Recibido por: M SRS e

(dentidad No,: * ™ ( Z[T—(A9E-cozS 32

Os+js/j9JmcuogUcn+BGYVMaNtki3Y10HLDgnQI6 1cDU7u1quPyRYIIP3I7F ZvdKbp5WOWTsv+iDQ/EsbAF8QVKEseSmgrZ7alyR 1tgZFE2d5YHd2AbPg8DcufaMa/U
sAFehXrze/GLVSWLIBKIVRXXNWSUNKwW
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Municipalidad de La Virtud, Lempira
Honduras C.A.

RECIBO DE CAJA
por tps. |41, US0. 4 R}

Recibide la Tesorenr de la Municipalidad de La Virtud, depart mentcg de Lempira la suma
de: (( N & LUO DN TO | (‘m{mm-nfo. f&s Con ‘4—11\0(_)

En concepto de' ,2)30 ' &8 SQ\JDQ'O 82) @éﬂﬁﬁrﬁbﬁn"\”‘ ¢ C\\ ~\e N dp\‘_

Wiiralbee 2000 o Gersonal de OSeo

\V\\\\N\Q\CL«O\ de\ Centm de \nmc‘ Qe e

oh\c\.x(‘D\D

LugaryFecha:}—O\ \\\A&\de; \AK‘:?\WO\ AE - ’V!O\("LO.. 104

—

// RE/CIbI conforme e
Idetidad N° /219 - (498 - 00983

1}5‘% £5 cog\‘q Ciel de Sy C)(a‘ﬂfna[ﬁ;f
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DESCRIPCION

raf

{

REVISADO POR AUTORIZADO POR
b ]

2l GONTADOR MUNICIPAL Aj A LDE L
C.V., RTN: 0319011418337, C

e R orficado No. 9231-18-10500-127, PBX.: 2268-4151, ‘Qpreso en febrero/2020. OP.2579

Eswld €D Coeﬂa Qel c[é’ By Drxg
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m REPUBLICA m;aognﬁus o
G ‘SCIONAL DE LAS PERSONAS £ %
RE( mmog‘m, . \Al)» &?&

R

18121

: Amumu LEY DEL REGISTRO NACIONAL DE LAS PERSONAS: Autoridad 0
particular, privar & una persona oe [a tenencia de su Tarjela de o L8 I ds'a
disposicion de esle ariculo dard lugar a la sancion penal co«eaponmeme

.P.

2N\

TAYT

M
A

i
DIRECTOR R/

SOLICITADA EN 1312
YOLANY MARELY / FRANCO REYES
. 1312-1998-00253

N
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LA VIRTUD, LEMPIRA S AM é
EJERCICIO: 2021 N,
Orden de Pago Emision:  25/03/2021
Moneda: Lempiras (L) Hora :  03:30 p.m.
s USUARIO: M.MURILLOS
Pagina: 1de 1
Orden de Pago No.: 503
L: 641.94
ipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
515
25/3/2021
GLORIA LOURDES LOPEZ FRANCO Id/RTN: 1306198800114

idad en Letras: SEISCIENTOS CUARENTAY UN CON NOVENTA Y CUATRO CENTAVOS
)‘ Cion

En concepto de pago de salario correspondiente al mes de DICIEMBRE 2020 a personal que labora como ayudante de
Auxiliar de enfermeria del centro de triaje de este municipio.

wa (

8(

N

PROVECTO OBIETO GASTD
11 02 000 002 000 55110 11-011-02 Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central

7L EODIGD

Total de retenciones: 0.00

RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESY’AR‘AS
£ORIGO 7 'DESCRIPCION

11-011-02 transferencla Operaclén Fuerza Honduras

Monto Total: 641.94

RESUMENTOTALORDENDEPAGO
SUBTOTAL
- RETENCIONES

TOTAL

Firma y Sello de Presupuestario

T g 5
SarTun,
Recibid . J e
N Bloni.. Jasvdes. [inez Tuomee
Identidad No.:

E@lﬁd es CO%)\\ Q@, Ci@ ay O,

1306 -1999 - OOIILI/

0s+|s/j9JmcuogUcn+BGYVMaNki3Y 10HLDgnQI61cDU7u1quPyRYIIP3(7F ZvdKbpSWOWTsv+IDQ/EsbAF8QVkEseSmgrZ7alyR 1tgZFE2d5YHd2AbPg6DcufaMa/U
sAFehXrze/GLVSWLIBKIVRXXNWSUNKwW
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Municipalidad de La Virtud, Lempira
Honduras C.A.

RECIBO DE CAJA

por 1ps. | (041,94

Recibi de la Tesoreria de la Municipalidad de La Virtud, departamento de Lempira la suma
de: D=wveYO S cauore~ta Yoon \OS Lon qy

En concepto de: DQQD A« Se\eavno QOVTCSDQr\d\er\ e Cft\

i e clicleralbre 2020 A pPecSoral.
agoue \o 7 ~0 i QL qe .
Boutailtenwe Qe enlerrdene el Cen

e )ﬁ"\O\C_/ Ae st \*’\w\\u(\)xo

LugaryFechag“o\ \)\A\‘L{A LM(D(('O] 95—~’“PO!"LO (2 S

;'}4 il i | 111‘.( f{”}:'l’ J;// i ﬂ()iu [
Recibi conforme
Identidad N® | 3. 1977

oolly

H

E%o © Copid (&l de su orgmal
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DESCRIPC

¥

PAGO DE En concepio de pago de salario correspondiente al mes de DICIEMBRE 2020
cinfermeria del centro de tiaje de este municipio.

10N

a personal que labora como ayudanie de Auxiliar de

REVISADO POR

No.0000522

RECIBI CONFORME

AUTORIZADO POR
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'fg REPUBLICA DE HO&DURAS
RN |

EG! ONAS (™
ISTRO NACIONAL PERS &%
. TARJET L

Hmm ummmmmmm

ARTCULO 91 LEY DL REGITRO

patlr. g v m"‘mm'“‘ u&‘:ﬁ‘ iraccin de'a
de de su Tarjela de ta
disposicidn de asle anlculo dard lgar a la unclén penal corrsspondwne

i
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MUNICIPALIDAD DE LA VIRTUD, LEMPIRA
HONDURAS C.A -

munilavirtud2015@gmail.com
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CONSTANCIA

Nosotros los abajo firmantes, representantes de la Sociedad civil y Veedores del
Programa Fuerza Honduras I, desarrollado en el municipio de La Virtud, Lempira;

or lo que damos fe y hemos podido comprobar y garantizar el buen funcionamiento
atenciones brindadas en el Centro de Triaje.

Para los fines que el interesado estime conveniente, se le extiende la presente
constancia en el municipio de La Virtud, departamento de Lempira a los 08 dias

5 del mes de abril del afio 2021
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MUNICIPALIDAD DE LA VIRTUD, LEMPIRA
HONDURAS CA

munilavirtud2015@gmail.com

NOTA ACLARATORIA

Los Suscritos Arnulfo Rodriguez Escobar de nacionalidad hondurefia con
tarjeta deidentidad N2 1312-1954-00155, actuando en su condicién de Alcalde
Municipal del municipio de La Virfhd, Departamento de Lempira y Vilma
Suyapa Ramirez Franco de nacionalidad hondurefia con tarjeta de identidad
Ne 1312-1988-00035, en su condicién de Tesorera municipal; mediante la
presente hacen la Aclaracion que:

Esta Municipalidad NO tiene Auditor Interno, debido a que los ingresos

'®) propios son menores a los exigidos por la Ley de Municipalidades;
™
fhed Se suscribe la presente Nota Aclaratoria en el Municipio de La Virtud,
O departamento de Lempira a los 08 dias del mes de abril del afio dos mil
= veintiuno.
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INFORME DE
LIQUIDACION DE
FONDOS, PROGRAMA
FUERZA HONDURAS II*

CENTRO DE TRIAJE LA VIRTUD LEMPIRA, PROGRAMA
FUERZA HONDURAS Il
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i. OBJETIVOS PROGRAMA FUERZA HONDURAS

1. Contribuir a la contencion de la pandemia de covid-19 a través del
financiamiento de medidas y acciones de salud en los 296 municipios del pais.

2. Manejar de manera transparente todos los fondos destinados al programa,
debido a que son recursos que se estan ejecutando son exclusivamente para el
pago del personal que da atencién en la primera linea de trabajo, en el area de
la salud.

3. Continuar acercando los servicios de salud a la poblacién en un trabajo
conjunto entre el Gobierno central, alcaldias y empresa privada para enfrentar la
pandemia.

ii. CENTRO DE TRIAJE

Uno de los beneficios de Fuerza Honduras en todos los municipios es que
gracias a la implementacion de centros de triaje "no se saturaron los hospitales
principales ni regionales", algo que vino a reforzar de manera muy importante la
atencién y estabilizacion de pacientes con COVID-19 sin necesidad de remitirlos
a dichos centros asistenciales del pais.

La implementacion de los triajes han proporcionado atencién primaria, rapida y
oportuna en todos los lugares donde se han establecido.

El programa Fuerza Honduras podemos calificarlo como "algo importantisimo y
fundamental”, pues el funcionamiento de los centros de triaje han ayudado "de
manera extraordinaria" a que la tasa de mortalidad no suba, sino que baje, y se
mantenga en promedios muy bajos en relaciéon a lo que pudo haber llegado
debido a lo letal del virus.

CENTRO DE TRIAJE LA VIRTUD LEMPIRA

En el Municipio de La Virtud se destiné para dicho programa, una transferencia
de parte del Programa “Fuerza Honduras II”, que impulsa el gobierno central para
el pago de personal de centros de triaje y para evitar la propagacién de la COVID
19 en todo el pais, un monto total de 54,030.00 lempiras, fondos que se han
invertido exclusivamente para el pago de la planilla de empleados de un mes en
el centro de Triaje de la siguiente manera:

Subsidio Fuerza Honduras Il
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OBJETIVOS DEL TRIAJE DE LA VIRTUD I:_.EM‘F;IRA

1. Implementar circuitos de atencién adecuados, para la ateﬁcién d/p
con sintomas respiratorios agudos o fiebre, en contexto de la pandemia de
COVID-19 en nuestro municipio y sus alrededores.

2. Garantizar la atencién de calidad a los pacientes con sintomas relacionados
con COVID-19, de manera pronta y eficaz para brindarles el respectivo
tratamiento, aislamiento, o la referencia inmediata a otro nivel de atencién.

3. Buscar la implementacion de las medidas de prevenciéon y control de
infecciones evitando la diseminacién del COVID 19, en la ciudad sus aldeas.

FUNCIONAMIENTO DEL CENTRO DE TRIAJE LA VIRTUD

Dadas las circunstancias de la pandemia a nivel internacional respecto a la
COVID-19 y en nuestro pais en las ciudades mas importantes, fue de mucha
ayuda la apertura de los centros de triaje por parte del Gobierno Central en
conjunto con las alcaldias municipales, en nuestro caso se pudo identificar en el
tiempo adecuado a toda persona sospechosa de haber sido contagiado con el
virus, y poder brindarle las atenciones oportunas y evitar con ello remitirlo a uno
de los hospitales regionales de nuestro pais.

Ha sido importante el apoyo del programa Fuerza Honduras porque se pudo
continuar con el triaje con mucho éxito, ya que, a pesar de recibir poca afluencia
de pacientes, se ha podido brindar la mejor atencién de calidad a los pacientes
pudiendo realizar incluso visitas domiciliarias donde las personas las han
requerido, es por esta importante iniciativa del personal que también el virus no
ha ido creciendo exponencialmente en nuestro municipio

Hasta la fecha se han brindado 244 atenciones en general(135 mujeres, 109
hombres) de los se han identificado 23 sospechosos mediante 117 pruebas
rapidas, de los cuales a 17 se les tom6é muestras PCR para hisopado de las
cuales 14 resultaron positivos y 3 negativos, pacientes internos 5 de los cuales
4 fueron referidos al hospital. Habiendo fallecido en el proceso un total de 3
personas en el municipio.

VISITAS DOMICILIARIAS EN EL MUNICIPIO

Las visitas domiciliarias es nuestro municipio se realizaron para poder contener
mas facilmente el virus, habiendo realizado un total de 180 visitas, en todo el
municipio, haciendo un total de 25 cercos epidemiolégicos a la fecha,
identificando un total de 145 personas aisladas como sospechosas.

iii. PROCESO DE FIRMAS DE CONVENIOS DE ESTIMULO CON
PERSONAL MEDICO Y CANTIDAD REQUERIDA

Se firmo un nuevo contrato temporal de 3 meses con el mismo personal del
centro de triaje tomando en cuenta la experiencia en manejo de pacientes
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profesional de los mismos, 1 médico general (turno de 6 horas, “Con
temporal) 1 auxiliar en enfermeria, 1 ayudante de auxiliar en enfermeria y 1
encargado de aseo y limpieza.

iv. ACTIVIDADES REALIZADAS Y PROXIMAS A REALIZAR EN
ATENCION Y PREVENCION DEL COVID-19)

En nuestro municipio se siguen haciendo actividades principalmente de
prevencién y educacién a la poblacién enfatizando en las medidas de
bioseguridad, el distanciamiento fisico y el cumplimientc con las normas
dictadas por las autoridades de SINAGER, asi mismo es importante destacar la
campafia que ha realizado nuestro alcalde municipal Prof. Arnulfo Rodriguez, en
el programa radial “El Alcalde Contesta” que tiene una sintonia no solo en el
municipio sino en el sur de Lempira, donde Llama a la ciudadania a seguir con
las medidas de bioseguridad e insiste constantemente en que no hay que permitir
que con la reapertura econémica haya rebrotes de la enfermedad.

v. DIFICULTADES ENCONTRADAS EN EL PROCESO.

Mas que todo ahora las dificultades se manifiestan en el descontrol que puede
haber de parte de la poblacién en el uso de las medidas de bioseguridad y los
controles en los negocios y camiones repartidores los cuales no portan las
mascarillas lo que hace mas facil el contagio de personas en el municipio.

vi. VEEDURIA SOCIAL

La participacién en la veeduria social ha sido de instituciones de gran importancia
a nivel municipal entre los que podemos destacar a los representantes de la
iglesia catdlica, miembros del CODEM, sociedad civil, junta de agua del
municipio, director municipal de educacion, entre otros, con la finalidad de
verificar y constatar en el sitio la disponibilidad de recurso humano y que se
tuvieran todos los insumos y medicamentos necesarios para la atencion de los
pacientes.

Dado en el municipio de La Virtud, departamento de Lempira a los 12 dias del
mes de abril del 2021.
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vii. ANEXOS

FOTOGRAFIAS DE FUNCIONAMIENTO DEL CENTR
VISITAS DOMICILIARIAS A PACIENTES

Paciente adulto mayor recuperado de COVID-19 posa junto al personal médico, luego de estar internado en el
Centro de Triaje de La Virtud Lempira.

Visitas domiciliarias del personal medico en aldeas de nuestro municipio con el fin de prevenir mayores
contagios de COVID-19
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FOTOGRAFIAS DE FUNCIONAMIENTO DEL CENTRO ]JE T
VISITAS DOMICILIARIAS A PACIENTES

En el Triaje se dio atencion a 5 pacientes internos de los cuales 4 fueron referidos al hospital de San Marcos
Ocotepeque.
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FOTOGRAFIAS DE_FUNCIONAMIENTO DEL CENTRO b,t TRL?A’E @f |
VISITAS DOMICILIARIAS A PACIENTES

Se realizaron un total de 180 visitas domiciliarias, haciendo un total de 25 cercos epidemiolégicos



