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Widlea Wadional solicita s& inicie =1 proceso de Compra Diregka para el [lan Estratégico
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ta de fechh 1% de marzo de 2020 v memorando Ho,. $92-5GF71HEE-2020 de feoha 13 de marzo d& Z0Z0 y
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forma de Pago:d Sy |
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e LS e = S e
II
EGADAE CUARTAY VECES SEA NECESARIO SIN DARAR EL PARAL, LOGRAHDD DR
JEJOR AJDSTE. GELATIMIZA BAPLDAMENTE LOS LIQOIIENS AETERIEMDOGLOS EM EL
IHCLED UEL PRRAL Y MANTERIEWNDD AST LA AOMEDAD LEJOS GE L& SUPEBFLCLE.
WH CUBLERTA EXTERNA TMPERMERBLE QUE PERMITA LA THARIPIHALDION. DE TELA
D TEJLEA O DE POLIPROPILEWO AJUSTABLE., HIPOALERGENICD., NUCLED
\BSORBEMTE CENTRRLIZADS (POLIMERGS ZOPER ABSORBEMTED . cob LINER © [
HOTCADDR DE SATURACION O CoON IHDICADGE DE HUMERAD, CUBTERTA IWTEBRHE |
LHOSA, BOHDES SELLADDS. ELASTICO SUAVE Y MOLDEABLE ENTHE LAS PIERMAS. |
INTA ARDHESIVRE TGN CIEREE EW AMBOS LADOE DE LA CINTORAS, ERMPAQUE
'ETHAERIO: HOLSR CON 10 UNIDADES |
i i |
oA 20 _ .
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ALIARZE 21 © 23 ¥ 38 MM DE LANGLTUD, COR DR TOROLADOER ¥ MAMARA DE
UTEQ FLEXIBLE ¥ TRANAPARENTE BE HATERLLL PLASTICO &PFTO PAREA TS50
IEDTETHAL QUE CONTENGR UN FILTRO DE 4/ = 170 MLCROMES . — COMNECTOR 0E
LASTIE0 DORS EN Chlh EXNTREMO ADAPATADD PARA: Al INTRODUCCIODN PR OEL BAS
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HEALTHCARE PRODUCTS CENTROAMERICA L200093 K* Orden de Compra: 43000088LD 19.03.2020 ‘
BESIDENCIAL ROBLE DEETE, TERCERH
Ciuvdad: TECUCIGALPA Fais:HHN W' Cotizacion:
Apartado Postal; M® Salis, Padido: {
Tal.2233-4216 Pax,l2233-421% M° Licitacian CFOTEECTA |
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.rﬁ s = - _— i
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| [ ]
A 26
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TEMPD DE ENTHEGA: 5004 DE 1 K 5 dias ¥ 60" a 60 dlas
HEUESTO 15%: HC PAGA '
| |
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HOTCACTORES
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HESIOENCTAL ROBLE QESTE, TERCERA £ |
Sinded: TEGUCTERLES Pazs: HH N Cotizacidn:
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Forma de Pago:C SO0y [
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impdo | Lnitaric Tatal
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Th 42 | !
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-~
1 JL0ATT Opidad  TERINGH RESS PE 306 o/mGINE 22 1 142 &4yl s o, b, 00
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HAMSLUCIOA OON CIERRE & PFRESION, JERINGA DE COLOH TRAMSPARENTE, |
ESCARTARLE, EMPOLO DE POLIPRGEILENO GRADG MEDICO TOLOR HBLAEFWCCG (0H

LBEEA DE HULE (WD BEASTICO), ALAS DE BHIECION, GRADUACION EN ML O CO
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= S INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL !
1 'f%z.h RTN 0801-900-32495605 &{
. ) ORDEN DE COMPRA LOCAL I .
\IHSS Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
o
+ wepoe g bas nkas{rgs |
=
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HEALTHCARE FRODUCTS CENTROAMERICA 2000593 H* Orden de Compra: 4300008810 lla.ﬂﬁ.iﬂlﬂ !
RESIDENCIAL ‘RDELE OESTE, TERCERA :
Ciudad: TEGUCIGALPA Fais:HH M® Cotizaoidn:
Apartado Postal: H" 8olic., Pedido: |
Tal,#233-4216 Pax 2233-4210 K* Iiaitacicén o/OIRECTH
email:bhealthearehondurasBgmall , com N® Rasslucidn RES CITHES JBE/05-03 | {
Contacto: JOSHY L ACTA I
Plazo de Entrega: = Alaasin UVeuario i ,
FTorma de BPagorg SLLEICY | |
Pos.  Cédigo Linidzd Descripcian Canticad % Fracio | o Vai
Impta Unitana i Tota
_I-‘_ e — ey — - - .- I — - -
CERCLL LOSHTIFICACION, LA BASE DE LA AGUIA DEBE IR ACGOPLADE AL CTLIRHDRO,
ATONICHK, ESTERIL, LIBRE DE PIROGENOL. EMPROUE BLISTER INOIVIONAL DE |
PAPEY SRAD MERICOSPELICULA TF PULTETILEMO DE ALTA DENSIDAD, 0N PESTAFR| i
RERE FACIL. CAJA DE CARTON AARSTAR 100 UMIDADES.
POR 43 |
Ifrecen: jeringa descartable de Yoo L1GH 1 e
|
LR TORETORES
ARICAL HEALTH I l
FRESENTAC LU Cata de 100 unldados | i
TIEM®> DE ERTREGR1 507 de L a 5 dias ¥ 507 a 60 dias i
IMPODESTO 10%: N3 PAGA
Iz ZI0DE3SE Wndckasl  GRRINGA DERC BE LOGDC G/AGHIR 22cEl 102 finia, DHIG iy {24 1zooa,
IERINGRS DESCARTABLES 0F 1000 BN AGUIA 216 % 1 1/2Y. COl AGUIA DE ACERO
IHETDABLE, DESMONTRBLE, ESTERTLIZADR Y CUBTIERTA COH CRMISA PROTESTORE !

TH  ILOCIOA CON CTERRE A FRESTON, JERINGA OE COLOR TRANISCARENTE,
DESCARTABLE, EMBOLG DE POLIFROPILEHO GRADD HMEDIOCS COLOE PBLANOCD CDH
CABELA DE HULE (MO PLASTICO), ALAS DE SUJECION, GHADUACIGON EN ML O COC |
JHMPHESA EM TIMTA DE COLOR OPFTICO PARA FACILITAR LECTUHR, GRADDIANG EN
TACALA LEGIGLE, THTERVALO DE GEADMEACION 0,1 O 1ML, INCESMENTO ENTRE
LTHEAS DE SRADUACTION 1ML, BASE DE LA AGUIR CON CODIGD DE COLOR PRRA
FACIL IDERTIFLCACION, LA BASE DE LA AGUJA DEBE IR RCOPLADA AL CILIHDELD.
ATOXICR, ESTERIL, LIBRK DE PIROCENGS. EMPRAQUE BLISTER IHDIVIDUDAL OE
PAPEL GRADO MEDICO/PFELICOLA DE POLTETILERD DE ALTR DEMSIDALD, COM PESTRER
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. ORDEN DE COMPRA LOCAL ; ,
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RESIDEMCIAL EOBLE OESTE; TERCESA |
Ciudad : TEGUC IGALPA FaiscHH H'Enti:ng}ﬁn:
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@l.2233=-421% Fax.2233~-4218 ¥ Licitacidn C/DIRECTA
emailihealthearshondoras@gmail . com R® Reaclusidn RES CITHSS Z8E/05-03
Contacto! Jo/H" L ACTA . 1
Flazo de ERTrega: Almacen Fsuario |
Forma de Fagotl SOGE0Y
Pos Codigo Unidad Descripoiin Cantidad h Pracio l “alar
Irnpl.:ll Linitario | Total
_f‘.d._ - s el SR
HEE FACTIL. CAJA DF CARTON HASTE 100 DHTDADES, |
E 44
tfrecen: Jaringa descartable de 210% |
ROICACIONES
IBRECH HEARLTH
'BESENTAC IO Cata de 100 unidades . |
"TEMPAD DE ENTREGR: 40% de 1 &4 5 dlas ¢ Y & &l dhas
MPDESTD 15 MOl PAGE
I L]
& ENTREGA FAVOR REALIZARLA EW ALMACEN CENTHAL |
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|
dspanibilidad Pregupuestaria mediante Oflcle Moo 007-3GP=IHS5-2020 rlfmutu por &l Lig. Josse Losgn
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T 0 INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
(o RTN 0801-800-3243505 | ‘R
Wi ORDEN DE COMPRA LOCAL
THSS, Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
i eiginr e s Ui
BTH:O001%9002272161 Fecha i!
HEALTHCARE PRODUCTS CENTROABERICHA LZO00H3 K* Orden de Compra: 4300008810 18.03.2020 |
HESIDEHCIAL EROBLE OESTE, TERCERA | Il
Civdad: TEGUCTGALEN Pais:HHE H® Cotifacidn: I
hpartado Postal: K" Solic, Padido:
Yol 2233-401c Pax.2033-4218 H* Licitecion CfUIBECTA
eoailinsalthcarehondoras@gmail  com K Regolucién HES CIIHSS ZBB/O5-03 '
Contacto: Jn/H" . ACTA
Fiaza de Entrega: Almacén Usaacio 1
Forma de PagaiC SGUOGE t
Pos. Cadigo Unidad Dascripodn Canticad o Precio Walor
Impinl Uinitaric Tatal

IEBERAR PRESERTAR GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR EL 15 DEL VALDE TOTRL ALRTFDICRDO,
ESES DESFUES DEL PLAZO PREVISTO PARA LA ENTEEGRE DEL IRSUHD, BN UR TIEMPG HG MAYUR LR
ABILES CONTADOS & PARTIR DEL DIR SIGUIENTE DE RECIBIDA LA ORDEN DE COMPRE, UMA VEL F

LCERCTIN DE LOS THEDRMOE ,

FRERA SUSTITUIR LA GARANTIA DE CUMPLIMTIENTD POR LA GARAHNTIA DE CALIOAD

OHMTRATD, MWMISMAE QUE ESTARA VIGEMTE UM AHO DESPOEE DE LA ENTREGR TOTARL DEL PRODIMCTO.

STA ORIEN DE COMPRA SE GEMNERA 51N IMPUESTS, LA CUAL SERA UTILIZADA PRBA L:FEETI.'.IE DE I*EHEE{I EH EX
FOH LO OUE BE LE SOLICITA MOS EHNVIE A LA MAYOHR BREVEOAD LA FACTURA PROFORHA, BB
SEGIN DISFOSICIORES DE- LA BLRECCTCH TE.‘H[:':F.F;.]. DE

LHRCEN DEL IHSS,

OETERIOHRMENTE ENVIAL LA ORDEN DE CONPRA EXENTA,

CGHTROL DE FRANQUT CLAS ARIANLEREAS

wiba De Aperturs, Anallsles ¥ Recomsndacidn el Proceso De Comprs Dlrectcd
ngunas, Para El Ingbictoto Hondureno Do Segurldad Socilal, Sedon Resolockt

i-Thes-Feas-2H8/05-03-2020,

-
i

RLOF EH LETRAD

=r=0ETS WILLANIER CIENTO DIFAIBEIETE MIL Podic TRt crcigmmh ¥ eV LERPIHAS Bancthn

EATTACLONNE !

IXTRT 54 Entessard por s@ntregn iomediata
I I T

(T 117

BIT9L Lugat ¥ A8l sucesivemente esto

Alas deapuss da habsr Daciblide sl avis

@l aebboda 140 de] BLECE

POR EL 541 LEL

e Ll s i LE g

.T'

Gubfatel

T8,
Tob el t

VIGENTE HRSTR T

e wiiyudidesdan por pacts de la =mprezi.
Entregps sstablscide s &l Sismps ofrecdido P el afarente se considSers conc e oo Agwptaicim de e

ki inabltociin s Teadrva Bl derecho de adjudicar al segundn pootor  § sl eeto ool ponilble por e
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INSTITUTO HONDURENG DE SEGURIDAD SOCIAL
RTH 0B01-300-3245606

Subgerancla de Suministros Materlales y Compras
ORDEN DE COMPRA LOCAL

Tel. 2232-6822Te

Facha: 1 TIRRGD

RASMO 208
Abja

Codige

Unldad

Descripcion

Frecio
unltaris

Valor Total

Galtn

Eellanar de porcs A DARE 6B GOUD BENDBES
brasparmvle

Ja8 85T

2.478.0%9

CHiecen

1. Una (1) Cubsia de Sebador pace concretn
G000 Bisnco 4 un precio de L1, 7121700 para
un Sub Tobel de L. 1,.792.1700.

2. Dos (2] Galoras de Seliadar para concrel
&3040 Bienco B un pecio de L 1582600 pana
un Sub Tolal de L. 716 43

Galan

Firdura d& agus Clinical Coal

8
E3
&

o348 G4

CHneorrm
1. Ung (1} Cubedn oe Waather ixl msl exda
wilfle & un precio da L 3,081 3000 para un sub
Total oe L 3,051 30

12 Daos (2] Galones de Weather lat mal axirs
wilil® @ un precio de L 547 82%1 pama un Sub
Total ge L1 29565

Umican

Birocha de 3
CHracen Didema 44048

B8, 2174

91,30

Wricad

Faps de 1°
Cfrecen fllpun para pinlg 3Tl NARIZ

=l

25,2174

75,65

Wnidad

L= Mo, &3 para Macars

& 3000

159, 00

Unhdad

Uriciad

b} P

44800

04 40

Lija o, 100 para Madera
Lya 1 pars Madure

34800

104 40

Unmgad

Mareral pare roodio
Ginecen Rogille plpiniar 9°

G521

| e r—

130,43

Ruabe

Zialo 48 Huls - Rolo de &) mi
Cfrecan. Zocaio plas) 3-173° nagea RS0 mis

Ealdn

178177391

L

1781, 74

Pagamanta Amarlip

Wrioad

Cliscan Faslax CEmEnt cordacic

3591300

L

tA87.38

Laming de lablayase 13" s 4 1 &

ish b

Lance

Garal acdera 1 = 10
Cfrecen. Solaraicanal piablayess 2-1/2° Cal28

2042300

L

5

11,673 62

912,90

LEncE

Fosle para laLia yes0 2 112 & 10

36,5200

L

3.286 80

Lance

Exguanara pars labla yesa
CHrecan Esqursam piabla o 1-14"g 1l

Lieridng

278108

L

25850

Tamilia 1 194 punia fine pera (nbia yesa
Oifrecen: Tam lablyaso 1-104x8 of

e

L

21,81

Winidad

Tarnika TWiE punia fine pare shis yeso
Cfvggen: Tomile pitablayase na 87716

i

L

EE R

Winidad

Chavas @8 acero oe 17 oon coeche

Diivpcen. Dok (2] Cajag de Clavp diagerg 1
“Cihids 3 un precio unilark o L. T8 2808 pam
un Subicrial de L 158 52

ia

Befsa

200

=Rk

154 52

acilia de secado Erﬂu o Eﬂ

LI g

1. Siede (7] Bolzag da Meella pflabis yaeo 1HD
CAd, & un precio uritanc de L 34 4TEY para
wn Sub Tols de L.2.404.35

Z Cinco |5} Bolses do masiita piabla yesn
181, 8 un precio enian e L 255 6522 pama
wn Sub Toted de L 177826

1 Cusdnd (4) BoSas da masdla piabla yeso
ifiiy, § an precs undano da L.JEA 5602 canm
um Syl Toded da L 478 26

578043

Hoisas

Carmasin gria

L

Alasnbire e armadrs

1?ﬂ.ﬂlﬂj

1381300 L




'.. (ﬂ\ﬁ; INSTITUTD HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL
' ---"‘ ATH DBO1-900-3245605
Subgerencla de Suministros Materlales y Compras
CROEN DE COMPRA LOGCAL

. Tel. 2222-6922Tegucigalpa |
]Fldﬂ:”fﬂﬂﬂmﬂ Ho da Orden: Ne,001-2020
Hin: DBU‘F‘I‘W%II!EH Engﬁhhzﬂﬂlﬁﬂ“
Nombre Provesdar-indusirial Ferrebars (dedulesa) LEEHBEIan: NN
Direc o Raschucion: Cl-IH35-RS
.3 1A-BIHG 2 2a4-0010
Pragls
Fos. | Codige | Unidad Cescripcion Cantldad i Valor Total
unttarlo
Pigg caramico die 305 color baige, scabado
21 mi ristica (amiiderapants] ! pase ducha 10 104, 7826) L 1,547 83
CHracen: Caramica Ebrg Bewge 33 4x33 4
Hispas
aracionss oe 3 mm a da 150 unds
£2 Baisa recan. Crucata MM Breal? S0PCE 17800, 2 252174 L 5043
CRJ L2821
hE BANDS DUCHAS
Elsctroduchas
. 23 Unidad  [Dfrecen: Ducha Maxi 3T 110% Blanca \ 569.6700| L 569 57
Losenizait
14 Unidad  |maneral ampsirado pasa ducha ] 129.552 L [F=] 5._'
2 Ho0 | eacen: Cinta teflon 123" taciix 5304722 o 10.8558| L 1on, 1o
28 | Cuano__ [Pegamenio pars PV Z 231 7981) L 443 48 |
P Pegamenio pars CPVEC
¥ LU0 | oiracen Olatey camario CPYC 174 nasangs ' 32809001 L et
28 Lances  [Tubaria SDR 41 de 2* para Demnaje . H:,.r.rﬁl! L 266,25
L1y L @08 E Tubsrks SDR 29 o 34" para fﬂut Eglahs . I-TIEEM L g
Tubane SOR 21 ge 12 pars Agua Palabie 3 1g 3|I|| L
o Lances  |omecen Tuto PAC 17 Byt SOF 135 2 L
Tubsria SOR 21 ¢ 1° para Agun Fedable L
- Lances  |ofrecen Tube PVC 1° Pol SDR 28 i siald i
33 Unidad__ [Codo de 90« 1/2°, AP A ETEEIIN 14,35
Linidad  |Codo da B0 = 147 AP -] S130) L 2148
nklad  [Codo de B0 % 1 AP B7A51] L 4043
16 imidaed (oo g8 45 % 17 de drenge [F Rl L E-Fll_ﬂ_
7 Unidad _|Union de 1 AP g 33000 L 12,78
38 Unidad Unisn da 34° AP E 32200 L ]
49 I i Linide e 17 AP =] a4 FADG L 28
Al Linidad  [Uinion de 2 (kenaje [] 19 5400 L 44
il ~ Unidad | Tee de 172 AP ? ] 7
® = Unifad | Tes oa 3° AP 2 5,9200] L 10,44 |
Al Umdad | Tesds 1, i PR L 15684
44 Linicad Tea de ' Dvenaje 165300 L 33 04
[ Unigod Emumrm.?ﬁl:m fonca de 112 AP 1"?435: 348 |
L] Uniclad coeclar macho con rosca e 304" q L 695 |
47 Lirasng DOACIDT MAGRS CON FOECE oo 1™ AF 2 4 5300 L 2,04
L] Liridad Coneclor macho con rosca de 1° AR 2 13._I:.|illﬂ L o ls ]
&0 Uridog  |[Porls [abones e piaks 2 168 B5E2) L E R EE]
E PUERTAS
Fueds de Maders da 10002 10m, Inchive
comiramarco § mocheta
Cifeecen: Poera termodor 2op 38wl A"
511 Uinidad  |Bleo con el contzamarco chmochals difarg 2ud 2 1078,1300] L 1168 28
8 ufh prechs unitans de L a42 81 pare w Su
Total dhe L OBS5 22 misme que S8 sscusnie
inciuics en ! precio d la pusria
Y nidad_ |Llawin para puers de Peicts 2 177 3800] L
.. Bigsgras da 3x] saiciablas
i Far Ofrecar: Bisagra 33" Ourads CiTom : 2R Z1T4 &
JLEMINACION | FUERTA E
Tormacomenle dobke polanzago Mema 5-20R
51 Unidad Otrecer Outial dupd wh S00WEP S02.-CR2D. 35 428087 L
WS
E nigad onnciores EMT o8 com ndel- - 11,3043 &
| 58 Lirtindpgd LInigen EMT e canipisgsen de 1" 20 E.HT_UT_I.




' m ) INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL
r o RTN 0B01-800-3245605

Subgerancia de Suministros Materiales y Compras

ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tal, 2222-68922Teguc
Focha: 17/032010 ren: No.001-2020
R 0801900220608
Hombre Provesdor:indusirisl Ferrelera [Inoulesa)
Direccian: |Resolucion: &l-H3S-RYASNO IAMOS 02200
[ Tal. 214 80002 344-8810 Almacen: &_ﬁm
Email: au LMATAMOR
" Preclo
Poe. | Codigo Unidad Deacripecion Cantldad R Valor Total
Tubana Eﬁdu 1*
55 Lancas |Ellru|:-u11' Tiba akech %10 arimrt ] 218 8217| L 4.3105,43
Tubeie PVC Co-20 de 1° n
B Lascan Oirscen: Tubo Cangull 1410 8 3:1.1 TaE| L 51213
fif Unidad  [Unign PVG de 1° 15 8100 L 33,13
‘Warilla roacada
2 Lences [Divecan Varihs oscads Galv 12 36T d 1817598 L TS Bt
— R12300
Tusres pars varda igisade
BE { Linidiad o i Tuseca HEX ZNG 12" {13) 1040 28087 L FE0 BT
1 - | Armndels plano pera varika roscada
. ] Uricad pirecen: Aranosla piana 12" galvanizaca 1060 16522 L L3
caliln # 13 negro | cage de 13&mu] 1 B21,7400] L B21,T4
] Capa Ofrecen: Ung {1) Rello do Caoble #12 cofos
i/
mhl12bﬂlnm|ﬂ|._lﬂ'lﬂl:|ml.u 1 l_:."‘l._?'ll:l:l L B2 T4
L) Cala Ofreean Ling (1) Rollo de Cable 812 calat
Blanco
ICabla # 14 verde [ caja de 100 mes) 1 818 1300 L 51613
s Caja Cfrecen Uno (1} Aolo de Cabie #14 colar
yandp
Breaker 1PZ04
Tl Umdad |Oiracen: Breaked Square D 1100 20A Qw30 a o4 TRZE| L ITE13
Slindig
Cirka mislanls 181 scotch
T2 Unidod  |afrecen: Cindn Alianie Super 33 14" g 120 BE98) L #5528
83661312
73 Unidad  [Curea PVE conduil de 14" 5 I-,tlﬂﬁ L E_H
Tulsn Condusl de 36"
' Liafice Ofecan Duwse [10) Lnces Conetai i} JATEY L 3 TH
conechones Cordull 34" Cabe mendonar que
|BOMETRALE 88 sphERaben Das ﬂh (¥ =
b | A L 5831033
II""II'IIFI"‘l'u.L.I'I'IIJ‘I'I"
Tolal e Letras: CENCUESTA Y CINCDO MIL TRESCIENTOS DIEZ LEMPIRAS CON TREINTA ¥ TRES CENTAYDS

EE»{,TA CHDEN SE ENVUA TEMPORALMENTE PARA LA RESE VA BIEL PRODUCTO ADIUDICADD, PROGIMAMENTE SE EWVIARA LA CROEN DE
COwWP A LOCAL

EZTA ORDEN DE COMPRA SE GENERA 558 IMPUESTE. LA CUAL SERL UTILIZADA PARS EFECTOS DE INGRESO EN EL ALMACEN DEL 55
FOR LD QUE BE LE SOLICITA KOS ENVIE A LA MAYOR BAEVEDAD LA FACTURA PROFCAMA, PALA POSTERIIRMENTE ENVIAR LA ORDEN
O COMPRA EXENTA, SEQUN MEPOECONES DE LA DIRECCHON GENERAL DE CONTROL DE FRANGURCLAS ADLIAHNERAS

TOWETR [RELTE OF MATERIELES PARA REALITAR REMODELACION EH LA CLINACA PEAIFEHIGA HL)LZ CUBIDG A1 PLAN ESTRATEGLY
METITUGHIMAL FRENTE ALA AMENATA DE LA EPIDEMIA A PARDEML, OE CORDMAVIRUS COOVID- 15 SOLCITADD MEDHANTE WEMOR &K
WO THE-SOMIG0-2000 DE FECHA 17 DE MARZD OE 2000 FIRMADD POR EL NG MECTOR YULLA SUBGEREMTE NACIDMWAL DE INGENIERRA,
AN TEMMIENTO ¥ SEAVICICS GENERELES, AUTORIADD EN MEMIRANDO NO I704-0AYF-2020 DE FECHA 17 OF MARED DEL 2030
FIEMADD FOR EL L3S EOWIN QRLANDD MEDINA GERENTE ADMINISTRATHG ¥ FINARCERD, EPDMBILIDAD PREASUPLUESTARW EM
WAERCHLANDD MO 6918-BOPAMSS- 2050 OF FECHA 17 OF MARTD QIEL 203 FENADD PORA BEL LS. JOSE LORENZD COTO SUBGERENTE DE
FRESLPUESTO. EM EL BWARCD O A RESOLUCION O IHSE A5AE NO JERIDE-IS- 2001,

T




=R INSTITUTO HONDURERNO DEL SEGURO SOCIAL ;
oy RTN uanmun-auasuﬁ il & |
sy A W
edua- Tel. ax 44
o 0% ‘oofonfua
v e s log puREimE . r.r. 7ol
RTW:0EQ1901137 2022 [ | Fecha 1
DREOGUERIA BENPHAAMA 8. DE R.L. DE 12000%4 u® Orden de Compra: 4200000978 18.03.2024 |

ANTLLO PERIFEERICO, PRROUE
Cigdad: TEGUCIGALPE Pals: N
hpartado Postal:

Tal, 27 45-5550 Faz,

amail rdrogueriabenpharmafgmaill . com

H” Cotizacion; I
H® 8o0lic. Pedide:

H® Licitacién O/DIRECTA !
H® Besolucidn REd, i8565/05-10 El -&G2n

—

Contacto: J M BCTA _
Plazn da Enkt rEga Alnmcan 'El:u.n.'liin
Forma de Page:o CMONGE
E N |
Fas.  Codigo Unbdad Descripcidn Canlwdad . Precic Vaor
impto Unitario Toal
= ———
LT 2118 Unidsd FRUEBA REPILA DE COVIO=-19 Ll GIHD s 12727 L2727 00 1

E AMALTSIS INMUNOCRECOMATICO |,

SEETTE QUE COHTIEME LARMCETA ¥ EL BERCTIVO. PRESENTACION: CAJR DE

ETEHEA DE DETECCION EUA.LIT.HTI'I.I'ﬂr:EEL COROMAVIRUE BASADA EH LA DETECCION RAPIDA DE IGE ¥ DS IGM, MET

ELEBEASG
ENFEAS RAPIDAS PRARA EL coviIp-1Us

SPECTIPICATIOHES TECHWILAS
- PRUEBA DE DETECCION CUALTTATI

VA DEL COROHRVIBOZ DAGATA, EM LA DETECCTON RERTILDA DE TolE Y DE TaM

METODO CE ANMALISIS THIHOCROMETOD

- CRIJETTE QUE CONTEMNGA LANCETA
= RESGULTARGS DE 10 & 15 MEINUTOES

¥ L REACTIVO

EALIZAR LA ENTREGR EM EL ALMAOEN CENMTRAL DEL IHSS.

'TMPRA DIRECTA DE PRUEBAS FAPIDAS PARA EL COVID-1%, PARA EL IMSTITUTO BOBOUREBO DE SESURIDAD 5OCIA

‘OO PRRTE DEL PLAN ESTRATEZICD

CEEe=0TLADA SO DOMPRA POR EL I--J!L'- EPWTIH SRLAKDO HEDINA SEREUTE BDMINISTRATIVO
] wlX) Mo, ATRE-GAYF-2020 DE FECHEA 13 DF MARED DEL RBO 2020,

CGPONTRILIGAD PRESUFUEETARIA AUDTORIZADN POR EL

EZCTAHTE MERIAANDD Mo, 39 3-5GF 1H
-3 T -5 THEE-2020 DE FECHA 17

POR L COMISION DE &
TRIMINIO REPRESEMTANTE

A S ha SR N
ARLINA

rezerTacionead

IUTR 5% untapderd por sntruga irmediata
A mno

Arcdl lugar ¥ a8l sucesivamanta &sbo|
|

PERETTDA

OnCEddd esTablscldl =i sl tlepps cfrecidy por &) afsrentn as
s la fastituciin ne resecva ol fderecha S@ goindicar al

INSTITUCIONAL FREMTE A LA AMENAZA DE EPIDEMIA DE COROMAVIRUS.
¥ FIMAKCIERS MEL IRHT
LTC. - JUSE LDEEMZD

g8=-20z0 DE FECHA 13 DE MARDR
DE MARZO DEL RSO EQZ0.

L0 SPBCERENTE DE FRESUPUELTO
[ OEL ARG 20348 Y HEMDERMEDD

EVELOAZIGH COERESTR oF

DE LA GERENCIA ADMINISTHRTIVA ¥

LHTE

MAHERA: LIG. AN
ARG, SAUL ENRIQUL

wil i el
EIMARCTIERS,
]

T odiss daapuds di habesy pecibBide el &%z o ddljedicaclés GO ParEs da LA EEISREN,
i elery s La ﬂﬂ!Ii'B'l'l"‘-H_-l-'CIH'I de La adjudicac.én. ¥
aajpania pontor w1 posibhle por cEalgoier mative

mikle 14F del ELCE.

| Bi sato mo

.
Subgerante de Sugiis
Mater_ala= v Colnpress:

I l\.l-hq- b, ¢ -




[
p I o INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
ey | - RTN 0801-900-3249605
Wl ORDEN DE COMPRA LOCAL
.Hh.'-.ﬁ,r Tal 2222 6922 Fax.2222-6922
Tmeke pers o (TS
BTH:CAO1S01137 522 . recha ]
DROGUERTA BENFHARMA &5, DE H..I..r DE 120054 H* Qrden de Comprar 42000000978 18.03.202C
ARILLD PERTIFEERICD, PREQUE
Civdad: TEGUCIGALPA Pais:HN | W Cotizacsdn:
Apartado Postal: W' Bolic, Pedido:
Tal.23¢45-5550 Faoc. N® Liaitacidn O/DIRECTA
amail :decgoariabenpharmaiomail , com K® Berciucidén BES, 280/ 05-03-2020
Contacto: JOAR .ACTA Al
Fiaro de Bastrega: 1 ARlmnacin Usuagio
Frrma de FPago:l CHORGE
Pos.  Codigo Linidad Dascrpcion Cantidad B Precio Walar
Imipto Linitaric Total
=y
¥ SUBRERENTE DE SUMIMLIETR{S MATERTIALER ¥ (OsFRRAS | POR LA DRA, CAESLIHAR LAZD BEPAESENTRNE |
S DIRECCTON HEL-II'.'-H. MARCIONAL.

RESENTAR LO BIGUIENTE:

FEANTIA DE CIMPLIMIENTO POR EL 15 DEL MONTO ABRTIDICADD COH TMA WIGEMCIA DE TRES MESES POBTEAICH
« FECHR DE ENTREGH

MEANTIR UE CALIDAD POR EL 5 DEL MONTD ADTICICRDO

PEOBADD MEDIAKTE BESOLUCION CI| IHSS-HSAS Ko, 288/05-03=20Z0 DE FECHA 05 DE HARZO DEL ARD 2020 TFIRM
U LA COMISION ITHTERVEXNTORA DEL LHSS.

SunTaksl ¥, 302,Mma. 10
.8,V
|Tatal: b. 272,904, 10

|
Keiti S5 LAXTHAS

HILTOM DOSCIENTOS NETENTA ¥ DO NTL SEMGCIKNIND LEMTIERT Raact

IngE L TR ONER

LfIA1Ge antenderd por entrega iremdlafs o
& ma antpege satablecido &n 21 tlén

Alay deapiads de haba: gedibilde el avisc de edjudicecidn por parte de la esgrmos.

Nrkimile 147 Sal Jilok.

Subgerente de S
Harerlales v C
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OFICIO No. D85-SGSMYC-2020
17 de maren de 2020

2
frﬂ“lr‘-}

[ngerners

Eduardn Jose Meléndez Zelnya i p._

Gerente Ganeral "_'.k i

PROYECTOS, OBRAS ¥ SERVICIOS DE A\

INGENIERIA §, de. R.L. (PROSIN) ?.EP’

g _\\‘maﬂ—
Raferescin; Coniraianoe Chrecta de oN DE LA DERA

ELECTRICA PARRA LA HEMODELACTON BN LA CONSULTA EXTERMA
REGIONAL DEL RORTE" ¥ “COMSTRUCCION DE LA DBRA CIVIL PARA
nmhnnummmmummnmtf

Frrgeniers Mekbrae: |
Respetuosaments me dirjo: a usted, para hacer de su conccimiento que & Comiskn [nberventors del Institute Hondurefio oo
Seguridad Soclal; en cumplimiento lo establecido por of Gobierno de la Repdblica de Honduras mediante Doecreta Ejercutive PCM-
116-2020 ge fecha 3 de marzo de 2020 y Decreto Ejecutvg PCM-006-2020 publicado en el Diarlo Oficial “La Gaceta® en fecha
10 de febrers de 2020, &n el cual declars EMERGEMCTA MACTONAL: Autorizd ia Contrataciin Directa de la "COMSTRUCCION
DE LA OBRA CIVIL ¥ ELECTRICA PARA LA REMODELACION EN LA CONSULTA EXTERNA REGIONAL DEL NORTE" ¥
*CONSTRUCCION DE LA OBRA CIVIL PARA REMODELACION EN LA CLINICA PERIFERICA DE CALPULES ZONA
MOBTE™ por un monto total de UN MILLON UM MIL QUINIENTOS CLARENTA ¥ CINCD LEMPIRAS CON SEIS CENTAVOS
(L 1,000,545.00) nesglosadas de & Siguienie. mansra:

DESCRIPCICON DEL PROCESD MONTO

[ CONSTRUCCION DE LA ORIt CIVIL FARA -

REMODELACION EN LA CLINICA PERIFERICA DF .25, 503,81
| CALPURES ZONA NORTE S i
| DONSTRUCEIOM DE LA OBA CIVIL ¥ BLECTRICA |

Pl I...I.H.EI'I.I:]I'.II.'LJ.IE.'IM EN LA COMSILTS L., 1. 45
821120 ] T L L — -
L TotalAdjedicade ' = L1,00L545.06

Lo antericr como parte de |85 scciones para [a previsian y manei de la epidemia ded Coronavins (COVID-19) ¥
hacer frente a este enfermedad infecciosa, fortalegendo las acciones de prevencion, controd v de garantizar la
atencidn de las personas ante ia probable ocurrencla por Infeccion del vinus antes mencionada. -

En cumplmiento al articulo 30 del Reglamento de la Ley de Contratacion del Estade, deberd abocarse dentro de los
dnco [5) diss habiles sigisentes 3 |3 notificacion del presente a B Unidad de Asesoria Legal, uiscada en el séplimo
nivel del Edificio Administrative ubicado en Bamio Abajo, Tegucioaipa, M.0.C., para @ fermalizacdn v firma dei
contrato respectivo a presentar ios dooumentos siguientes,

1. Constancia original extendids por 8 Procuraduria General de & Republica, certificando gue la empresa
oferente y su representante legal NO tienen cuecta, n juicios pendentes oon &l Eslado,
2. Constancia onginal wegente de Solvercia de aportaciones al Institute Hordu
extendioa por la Secretaria General,
©)

Subgerencia de Suministros Materiabes y Compras; Bto piso Edificio Administrative l.'rl!'f'ﬂ‘ﬁs o
Teksfonos: (504] X222-6922 Ext, 1305-




L]

g J)___

W A55%

[T R N |lumlmuwil

3. Constancia Electrénica de Sclvencia Flecal vigente de |a empresa y dal representante legal, emitids por
Servicio de Administracidn de Rentas (SAR),
4, Constancia de estar inscrito en |a Oficing Normativa oe Contratacidn y Adquisiciones del Estado (ONCAE).

Ura wez firmado @ contrato debe presentar fa Garantis de Cumglimients, en un lapso de Hempo de diez (10) dias
habies contados & partir de la firma del misma.

‘ Atertamente, TR

Institutn Hondurefio de

T ot ek
R S Rl § s
Ermen Lsstuney [wem

@

Subgerencia de Suministros Materiales y Compras; Bto pise Edificio Administrativo del IH5S

Teléfonas: (504) 2222-6922 Ext. 1305 M




INSTITUTO HONDUREND DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-300-3248605

g
o ORDEN DE COMPRA LOCAL
‘{HSS Tel.2222-6922 Fax.2222-6022
+ e A R T
ATH: OO0 0004240552 Facha
DREMEERIA PEARME THTERMACTOHML [D00325 H® Ozdan de Comprs; $100008R3T 18.03.2020
wak. A ANGELES; CALLE FRINCIPAL
Ciudad: PaisidAN W' Cotlisaclin
Apartads Postel H 8Sclic. Pedido;
Tel.  221-998% Puw, 22345202 HYLislbwsitn CFDIRECTR
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LR CFas Tt T F
Tl sntennsrd poir sntiegs inmeclare Ibms AEEUEE o Eaney cacilbsde al svian S afdesl Less i i peros de la sepreas .

W i snriees setableside s @l Clamps GToeolde por &0 ofEpsnTE B vneriars ormss e feh sceplecidn Ow L sdjudiescite. ¥
dim 14 Laflituclds me coampwe S5 DEESSND 08 AMIGLCAT EI #SAEMI poetes p 8l sEbu pe s poslhles pas coslgpules welisn
=rcwr liget ¢ axl spcamlvemechs ssio e n &l dzbl=iln 141 dal RLCE

T

Jubgeranie da Fop
Bateriales %




3 INSTITUTO HONDUREND DEL SEGURO SOCIAL
A RTN 0B01-900-32408605
T H__: ORDEM DE COMPRA LOCAL
e Tel 22226832 Fax 2233-6823
1 & we Bard b A
BT 8030005005060 Facha
OEOENRTA SUREDALG & DE B.IL.. LJI00572 o Ordan de COmpES | 4100004820 18.03. 2020
| GCéL, LA REFORAR, EDIFICIO DIGA TT
Ciudad: Paig: [ H" CokiEacsbn:
Pomtal: H® Bolie. Pedido
Tl 273TaTITVIIZE, .~ Fam. H* Lictsacitn & /DOISECTR
emall ! ventasidroguerisguardade. com H" Rsaolooidén Ho. 3§ASf0E-03-20Z0
SRS | EE' . KCTh,
IFlags cda Entr=ga: Almscdn Ususric
Foma de Page:CLT HMHIRER
Fos  Cooigo Linkiag Ciacrpcion Cantidad L Pmcio Valor
Irrgls: Unitora Total
S — e
i AOMEE-0)E  Enima  LACTWTO MINOER/SOEED MRRTHEN WOL LML o s a7.00 IENDG0.00

SAICTRTO KIBGER o SUERD ARRTHARS SCLDCIOE [NYECTAELE RULSK §050 HL.
R IGACTONES £

TRETICN M3

HOMDRE COMERCIAL: SOLUCTON LACTATO DE RINGER

LaTh: R 1D COMSTGRA

nEGIETRD BAHITARIO: RME=14915 VERCE f2/02/2023

FECHA 0 ELABORRCICGH: B LD DOEE1GRA

TLOHA DE VIRCIMIERIU) 24 HESES

THCENTRACTON, Wacl ffmo, KO 38y, Al Sfwme Sa lscmatn
110 my

CHEEENTACTON (E OFRECEN: BOLSA DE f04fsd

ABORATORIO FAHATCANTE:  BIOCALEKIC

PATE UH CRIGEN: EL ARLNADOH

TG OE LETHEGR: T3 OLAS [ENZFUFS DE BGCTHIDE TR [EKCTEE LE
Ol

Tal L=l ey medl anes mararande Bo, D4 30-3M-THS5-2020 ds feicha 17 de Hazrzg dal 2020 Flrmado por La B
Appay Alvarado flcectops Medica Nacional [HES, Ratorisesda sodiante Resoleclon O IdEE-REAS

o, PHASBE=-03-2020 del 0% do Marze dgol 2020 firmads por la Abg. Winfs Aoxsne Medins Castre Jelfe Usl
e Mormasd v Sayuimlenrs IHSS v Delegeds de La Comleddn Istermetars ¥ Mepocendo Bo, 3T3G-GRyr=20i0

szhiy 13 de Marse del 2020 flemads por ol Lio, Edwin Medins SsrenkEa Adminlstrative ¢ Fipanclero y

warato Ejscutivs POM-GO8-2020 publicade el 10 de fobreco ZGE0 y POM=016=2000 publlcado el 03 da

Hamyracliorme:

BOTE: B anbendars por sncregs Lressdimts D dles deapeds de heden ceciBilos el sviso de aliudlcEclon pOr PATSE SN 18 SERESAE.
i nun sniiegs ealdbilanida s ad [LH-; wireclin pni =l wfsrants §F CoREidEss o L4 S avmplacion de Lw adjudboss e, |

¢ yue 1a Enstlinclin ae e 3 mily e adimlleAE Al SEETAG EETTE Y A1 S8t 28 ee poeible par cyalquisr matier
TeErEh egac ) sEl il asea . L qu l'l'. Al f o ddF EL TREE

A
=

331




| e RTN 0801-900-3249608
\ fhiss/ ORDEN DE COMPRA LOCAL
TH55, Tel 2222.6922 Fax. 22226922
“'ﬂ"h:h“

INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

ETH DO 00050058 5ES

DROCUERLA GUABDADG 5. DE A.L. 1200573

OOL. LA MEPCRESN, ELIFICTS DISR TT
Clundmd: PaleqlM

Spartado Postal:

el . 2237=-77771/223.,, Fax.

il vantanddregquiarlagua pduda, com

H* Grdmn de Cospra: 4100004430

Facha
18.03. 2020

™ Cotigmolém:
W Balic. Pedida:

F* Ligitaoidn T/UTRECTA
H* Basolaoidn o

afyE=-n3-2030

__Contacre: JOSH TR

Eluip de Entcegez = LAY T Teuario

Forma de Pasgo: CLY HEGHELD

Pas.  Codgo Uinidad Dieacipciin Caniided ® Preci Walar
kmpaa Linkana Tatal

L £030, an &l diaric affcial la Oagets,

Chimponibilidad Presupusscarla Mediante Oflelo Ba J07=-00F-IRSSFI000 DEL 00 DE Marzo 2060, Hsmorandd
o, WAZ-EGPSTIES-T020 or Fechn 13 de Mares del 020 y Mescirands Ho.8357/508/THEE-2020 dol 17 de Marc
=l 2020 firmada por al Lio. Joda Laren®s Cokn Cigssbs Sub Gerefre de Prasupueenn,

win de Apertura, Andlisis ¥ Reconecdesiss de Bdjodicesins flrmsds par La Bre. SJandra Bodriguoes
repraasitants e la Oesensia Admialalsativa v Filrssclags, Urae,. Tlars Yisgoris ¥olasco Téonioo e 1
Rracoidn Mhdica ¥agirmal vy Ao, fanl Enclgoe Wrrales Heprecsnbanbes an oa Subijsrensbs S8 Sominisr
Eraeidinlng Comfirdn.

JEBERR. FRESENTARL CRRANTIA BE CTHPLIMIENTO MOl EL LY md WALcE TUTRL ALGJODICASO, VIGENRTE RRASTA TRE
MEEEE DESPIES OFL PLAZIO FEENIOTO PARA LA HRTEDIA [l MELLCAMERTS, EH TR TIEHFO MO MARYDR DE DLEZ [L
AR WARTLES COWTRADGE. B PARTLIR DEL DIA SLGRIENTE IF AESIDIDA LA ORBEH DE COHPRR, UMA VEZ FIMALTEAN
4 RECEFCIUN DEL MED]CRMENTT DEBRERA EOSTITUIR 14 GARANTIR [E COEFLIAIERTT FOR LA GARANTIA DE CALID

oH EL N DEL WALDE DEL CONTEATO, HWISHA OOE ESTARR VINENTE op AR DESFOES DE LA ENTREGA TOTAL DEL
{EDICAHERTO,
By mrita parn wen pralimines pave al Leatpsbedioy s peclakbas deblde al Flan Estratéglaoo Haclopn

i Euolonal Feante & 18 ABaNEEd d6 la Epldeimla 4 Pafpdemis e Clrcfaviius CCowld-19.

lita: FA¥GE entregar ests modlcanento en ol Almacdn Cenirol.

FullTd @i i Wl 003, 03
LY.
ThEm:.£ iEh 00w, 0F

L] R T ST

PTE IR Ehlanderd pul aciiega LabmiilaYd & HL4F larpuEd e haber paclhiblie
4 oo

o ARAET i) UTLOSO TGN pON PEFTE O A Ssprean
sfps-lids pog w) OlArenre s csneiiers owes 1 no scepearidn de Da adjudicasidn. P
Pl anjudicar al seyange poalos sl ®EEG (0 a8 poRlble por clguler st
: i ELRE, gt

nbkrnpa sEfallacids an &l Cis
Tho el LA LnetituElis se yessced
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TR ) INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURD SOCIAL
o RTN 0801-800-3249605
o ypg) ORDEN DE COMPRA LOCAL
1 -‘L_ Tal 2222-6932 Fax.2222-6922
e WP
i it i ko NN
RINW: DE03 0030569 FECha
COROOATERTA CURMDADG 8. BE A L., LI0O0070 H® Orden de Compra- 4100004520 18,08, 2620
OO, LA REFORME, EDIFICED DISA I3 ==
Ciuded: Fmig:iEd WY Conimaalsn:
Apartado Foatml: H® Bolio. Pedido:
Tal 2257-T9T9 5080, ., Pax, H* Limitaclén O/ OTRECTR
mand ] rventasideopoer §agua rdads . oom W' Basolusidn PBo. JBEE/OS=03=20F0
Comtaata JOSH" L RCTR
Plaso de Entrego: - Al ol Usenria
Forea de PagotCLT HHUAET
Foa Cadign Ureciad Diescripcitn Canbidad % Fracia Walar
Immgrio Linfarnio Toial

A

+hiaE T LFTEAR

v nCIEETR SFOIENTE ¥ CERGD NI TEMPIFLS Eoacios =+°

(B LA i e

TETR:-8e ertenderd pos entregs iremdlets O diss csequss de haber reclhbin el avien de sadjedicacisn poc pecte de 1e eepreada.

L oan  Ewirege sabahlacids s sl tiemgn efrecids per &l ofsvense a8 conabdats come la no acdptacicn de L adjedicesbin. 7

iz mum Ia lomitliecidn =8 reEsscvys =] 4D eidl, Afljariicar &L segandi poscog 7 owl secu nn AR prelhls poe cuslquier seiaws
bgEerrale LE3 dal ST,

Bubigerante de PMmipistidy q
Maraslalas y Lomncan 3‘1
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TR T P LR R R T T
OFICTO Mo, 224-DEI-THSS-2020
26 chie marro e 2120
Ahogada
Carman Efzabeth Hemers Finsda
Apoderacs Legal
Promocién Medica Honduras 5.4, DE C.V
pm}
e, eberancia) COMPEA DIMCCTA PARA LOS SIRVICION B COMODATD
DE LOS LABGRATORIOS CENTRALES MOLECULAR FARA COROMAY RIS
E0T0-10 NEL IRETITUTO HOKDURERD DE SEGURIDAD SOCTAL
Ahopada Hemera:

Respetuosamonte ma diro a usted, para heerr de sy coneckyienio gies [y Comein Intpraentoes del insituto Handirefa de
Sequicad Socal; en cumplimients o estalblecida por &l Goblemo de la Replbkcs do Honcuras modante Decrets Ejecutng
BCML016-2020 de fecha 3 di marma de 2020 y Decroto Ejecuties POM-005-2020 pubicads en ol Oidria Ofidal "La Gaceta® en
lacha 10 o ferero S 2020, en ol cunl declars EMERGENCTA MACIONAL: Autorizh b Contrataciin DIeCta FaRs Lok SERVICIOG
[ COMODATO O LOS LARGHATORIGS CEMTIRALES FALECULAN PLEA CORONAVIRUS COVIO-18 DEL INSTITUTO SONDURERD OF
SEGUNIBAD SOCTAL por uh monta tobal de QUINIENTOS TREINTA ¥ CINCO MIL DOLARES. (5 535,000.00) desgiosados o L
Siguierin manem;

Cantidad ml-ln Contidad | Precio | o0 | pracio Total
1 En
Desoripelondels Prusha |, caipa| Pedm | Total | Unitarie Tu“’! : ': Lempiras
Basla
Rasciio para realizar proasbos i ¥ |
e Biclogis Malesulor en ! i |
Hernpa sl PCR para - ’ | T SI0V00 | 3504 308.00| | 12 547 BﬂE.d‘-i
SwECiY nuioriet 2357 b ) | a7,
ddaranciadn del poda n |
detecsain de COWID-18%* I .

e Pty el S = i fpyicte - ok VTP et = Y LR ——— |
Mt Se utits tazo oo cambie ool Banos Central de Heodisas 0 & Fecha 4o retenciim de o ohata,

Lo anterior oo parte de |35 Aocinnes pars [a previidn y manejo de b epidemis 88 Coronavings (COVID-19) y
hater frende a este enfermedad evecciosa, forfalacinmd o6 poclands e prevencian, control ¥ de garantizar &
atencidn de las personas ante la probable oourrendia por infecchin del vieus ales meEnconaes. -

En cumplimiento al articulo 30 del Reglamento de 1a Ley de Contratacion del Estado, deberd abocarse dentrp e
ko Cinco {3 dies habiles siguientes a ia notificaddn del presente a la Unidad de Asesnria Lagad, ubicada en el
stptimo nivel del Edifico Adminisiralive ubicado en Bamo Abain, Teguogalpn, M, D.C, para la formalizacdn v
firma ded contrato respectivo a oresentar s documentos sgusntes:

1. Constancis origitd extendida por la Procoredurs General de b Replblics, cermificands que la empresa
oferante ¥ su representante legal NG tenen cuenta, o juidos pendientes con ol Estado.

£, Constancia original vigente de Solvencia de aportaciones al Trstitute Hondureio. de Seguridad Social,
extergficda por la Secretars General,

a.:: * “hlroa erin aiwg i BE
Subgerencia miliEgiron B Ies —_— ) N Aot e
"IN E?yg]? TMEEHELW:;::::J-;W TR Eig-i.‘.‘l-_

V0

t gl
A




-

R b B o g
3, Constancia Electrénica de Solvencia Fiscal vigente de la empresa v del representante legal, emitida por
Servicio de Administracion de Rentas (SAR),

4, Conskancla de estar Inscrita en la Oficing Nomabva de Contratacion y Adguisiciones dal Estado (ORCAE]).

Lina vez firmado el contrato debe presentar i Garantia de Crmplimbssto, & oon lapse de Dempo de diez (10) dias
habiles contacos a partie de la firma del mismao,

farmme fdreoem o

e o e das o peli g5l
lardwrar etk 1en v b

o e

Subgerenda di Suminkitros Materiales v Camprat; fto plio Edilion Adminisraies dal 155 [ ":":5

Teléfanas: (M1 77006521 Eel 1305 & ?"W?l?

i




N TUTO HONDURERO DEL SEGURO SEIAL
) RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

nir-a-'mmwu
| RTH:06019014624612 Fecha
GRUPC ROKA 5. DE R.L. DE C.¥. 1200731 H" Orden de Compra: 4500000200 03._04.2020
BOULEVARD DEL HORTE 100 METEDIS
Ciudad: Pais:HN M® Cotizacidn:
Apartado Postal: H® Bolic. Padido:
Tal.2503-0113 Fa=x, M" Licitacidn C-DIRECTA
mmail i gruparskahonduras@hotmall. com H" Rasclucibn ZEE/05-03=20
Contacto: JOH" L BCTA
Plare de Entrega: Alnacén Usuario
forma de PagoiCLT HE TGUERCH

Fos, Codigo Unidad Descripcion Cantidad o Precio Valar
Imple Uinitario Total

il g Z2ZR0T Fnidad CLIHICAR MOVIL (CONSULTORION & [EL] F7an00 . an 127490009

INDICACIONES :
COMTENEDOR OE 20 PIES
ENTREGA: 1% DIAS HABILES

THCLUYE AFRE ACOHDICTOWADD SEER 13 DE 13 MIL BTU POR CORTEHEDOR

INTERIOR POR CONTEMEDDR:
*RISLANTE TERMICO EN PAREDES ¥ CIELD 41.6TM2
*3 LAMPARARS DE 2¥32 LED INDUSTRIALES
*1 [NTERRUPTORES PARR LAMPARAS
*3 TOMACORRIENTES 110%
*1 TOMACORRIEWTE 220V
IHATALACTON ELECTRICA COMPLETA CON TUBERIA DE 1/2
*] CTRCUITO PRHA BREAKERS BTICINOD
*2 BREAMERS 110V BTICIHD
*] BREAKER 220W BTICINO
= BEISO DE WADERAR PFULICO
COMPLETO CON DIVISION Y PUERTA TEEMO FOHMADA DE 36XB0
[CIBICULD DE DCHA, DOS LAVABOS, SRMITARIO, PFAPEL, PFAPELEEA; TOALLA)
* EIVISION DE TABLA YESQ (5.93M2) CON PUERTA TERMO FORMADA BLANCA DE
YeXBD
“* EXTRACTOR EM DIVISION.
* DRENSJE.

EXTERTOR CONTENEDOR
*i PUERTA TERMO FOFMADA METALICA BLAKCA 3&X80

Dhasrvac Lanss;

WOTR: Se enTenderd pof #ntfegs lnmediate ¢ dias después de haber recibido el aviso de adjudicacion por pacts de la espresd.
Li mo s6tfegs establecids en ol Clempo ofrecido por el oference 38 comaldeca como la no acepiacitm de la adjudicacién, F
i mem la lRstituclan ae peseiva o) deregto g TEgcar al segundo postor  y sL esto no &5 posible por cualguier motlve

e
3

A

Direct

Mareriales ¥ Compras




3 inMNTUTO HONDURERNO DEL SEGURO SEIAL

RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
F
RTH: 0501901462461 2 Fecha
GRUPC ROKA 8. DE BR.L. DE C.vw. 1200731 N" Ordan da Compra: 4500000900 03.04.2020
BOULEVARD DEL NORTE 10O METROS
Ciudad: Pais:HN N' Cotizacién:
Apartado Postal: N" Bolic, Pedido:
Tal.7503=0113 Fax. H" Licitacidn C-DIRECTA
l amail:gruporckahondurasfhotmall . com N* Aesolucidn 2BEE/05=-03=-20
Contacto: JO/H" . ACTA _
Flazo de Entrega: Almacdn Uauaris
Forma de Fago:CLT HFIGUEROA
Pas.  Codigo Uinidad Descripcidn Cantidad B Precio Walor
Impéo Unitario Tatal
L UETE ¥ CONTRAMRRCO PARA FUERTA J6XH0

* 1 VENTAMA DE ALIMINIO BLRNCO/VIDEIO 1.15X1.25
1 BOQUETE ¥ COHNTRAMARCOPARD WENWTAMA 1.15XL.235

* BRSE PARAM CONTADOR

*MUOFA

OADEN DE COMPRA ELABDRADA ATENDIENDO INSTRUCCIOHES DEL ABODG.

SAUL EMRIQUE MORALES RIVERR, SUBGEREWTE DE SUMINISTROS MATERIALES
¥ CoMPRAS, SE DIRIGE AL CENTRO LOGTSTICO (1004) ALMACEN. CENTRAL
SEGUN LO IMNDICADD POR EL TMGE. HECTOR YUJA; SUBSERENTE OE IHGENERIA
MANTENIMIEMTO Y SERVICIGS CGEMERALES.

ESTE FROCESO SE LLEVD B CABO SEGUM LO IMSTROIDD POR LA COMISION
INTERVENTORA SEGUN RESCOLUCION CI-THSS=RSAS MO.288/05=03=2020

EN LA CUAL MANIFIESTA QUE EL GOBIERMO DE LA REPUBLICA DE ROHDUIRAS
MEDIANTE DECRETO EJECUTIVO PCHM-005-2020 ¥ PCM=016=2020; DECEETC

EATADD DE EMERGEWCIA SANITARIA EN TCOODO EL TERRITORIO NACTONAL FREHTE
Lo _oMEMAZA DE EPIDEMIA DE CORCHAVIAUS (2OVID-19): THICIO DE PROCESD

AL IZADG MEDTANTE HMEMORANDD Ho,3837-GRYF-2020 CE FECHR 16 DE MARZD
DE 2020 POR EL LIC. EDWIN ORLANDD MEDINA CASTRQ, GERENTE
ADMINISTRATIVG ¥ FIHRAHCIERD DEL IHSS; DISFONIBILIDAD EFRESUPUESTRIA
SEGUN MEMORANDD Ho.$53-5G-IH55-2020; DE FECHA 16 DE HARIO DE 2020
FIRMADD POR EL LIC. JOSE LOREHZO OOTQy SUBGERENMTE DE PRESUPUESTO,
FROCESO ADJUDICADD BOR EL ARO, SAUL EMRIQUE MORALES RIVERA; SUBGERENTE
OE SUHIKISTROS MANTERIALES ¥ COMPRAS; LICDA. JOHAMAE VANESER BRECONCO;
AEFRESENTANTE DE LA GERENCIA ADMINISTRATIVA ¥ FINBNCIERR: ¥ EL THG.
HECTOR Y.Jh SUBGERENTE DE INGEMIEAIA MANTENIMIERTO ¥ SERVICIOS GENERAL

ObSoCVaCLDnEs!

MOTR;Ee entenderd por entrega inmedlata I dias despuén de haber cecibido el aviasos de adjudlceacidso paor partes de La eopress,
La no eatreqa sstablecida e&n &l tlomps ofrecids por el oference se consldera coms lé mo aceptacidn de ls adjoglcacide. F
o gee la bnstitucidn se reserva el decech
fwrcesr lugarc vy sal suocesivamente esto beas . 4+

= 0

Zubgerente de Suminils } - Tlirﬁﬂrnr Ejecutivo
Materiales y Compras




x NS TUTO HONDURERNO DEL SEGURO S{IaL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
; Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
gi-uuu pars 3 s
RTN:05019014624612 Fecha
GRUPRD ROKA 8. DE R.L. DE c.vw. 1200731 N® Order de Compra: 4500000800 03.04.2020
BOULEVARD DEL BORTE 100 HMETROS
Ciudad: Pais:HN H" Cotizacidn:
Apartado Fostal: H* Solic. Pedido:
| Tel.25%03=0113 Fax. H® Ldcitacidn C-DIRECTHA
amail:gruporokahondurasBhatmall . cam H* Rasclucidn ZES/05=03=20
Contasto: JO/N" L ACTA
flazo do Entrega: AMpacén Usuaric
Forma de Pago:CLT HEIGUERDA
Pos. Chdigo Unidad Dascrigedn Cantidad % Precio ‘“alor
Irmpba Linitana Tedal
DEBERA PRESENTAR GARANTIA DE CUMPLIMIENTD POR EL L3% Y GARANTIA DE
CRLIDAD POR EL 5% DEL HMOWNTO TOTAL ADUSUDICADO.
SubTokal 1,074, 000,00
A
Toral: 1,074,006, 00

VALOH EN LETRAE

‘24 MILLON SETENTA Y COATRD MIL LEMFIRAS EMactos ##2

AbaarvasianeEn:

WITA: 38 ARLENOerd por entcegs immediata 7 dias deapobds de haber recibido el avise de sdjudicaciton psr parte s la smgprena

L4 no. entrega establecida &n &l tismpo afrecido por el ocfecente e considera como 1a no aceptaciém de ls sdiudicactian. P

lo que la Lnagibucion aa feserva el derechpes

Corracto

'—‘i{E/—- .l.... . "5 ™ =
Subgerente de Suminigfros = - Director Ejecutivae
HMateriales y Compr,

[ -




NEBTUTO HONDURERO DEL SEGURC SEIAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMFRA LOCAL
Tel . 2222-6922 Fax.2222-6922
L maor pan it nASIDS
RTM: 0B019011412638 Facha
EQUIPD DE COMSTRUCCION 8§. DE R.L. 1200730 N* Orden de Compra: 4500000858 G3.04.2020
RESTDENCIAL LOWMAS DE TOHCONTIN
Ciudad: Pais:HN W' Cotigmcién:
Apartado Fostal ¥" Solie, Pedido:
Tel. 2234=6252/221... Fax. N® Licitacidn C-DIRECTA
amail rsdcontegigmail . com H" Rasclucidn 288,/05-03=-20
Contaoto: JD/H® . ACTA
Plazo de Entreqa: Almacén Uauario
| Forma de Fago:CLT HFIGUERQA
Pos Cadiga Unidad DescAptian Cantidad % Precio Walor
Impto Unitario Tatad
u...n wF2raal Pnidad CLINICA WOVIL [CONSULTORION (L3 14000%, 0D LAG0D, 00
INOECACTONES :
CONTEMEDOR DE 20 BIES ﬁ?;’ p} e - =
MARCA /MODELD GEMERICO
RCCESORIOS: 1 AIRE RCONDICIOMADG DE 6,000 BTU
FRESICANTE: CUALQUIER LADO ES FRIGORIFICO /L‘?f 4"'Fn!" 7~ ?ﬁ"ﬂ‘ {}"T,
ERLS ORIGEN: HOMOURKE o
DIMENSIONES MEDIDAS EXTERNAS:
LARGOHT GHL /
ANCHO: 2, 38ML ;
ALTURA: 2.38ML [l/ o -
ENTREGH : INMEDTATA
TMPUESTD 21 PAGA 15%
L i=dn] 16222401 Ui clad CLINICA MOVIL (CORSOLTOREO) 1 0e 280000 . 00 TAOCOO. &0

ITHDICRC TOMES 1
CONTEMEDOR DE 44 PIES

] FRODELLD:; GENERICD

ACRESURIOS: ! AIRE ACONDICIONADO DE 18,000 BTU SESZTivs Lok Luge b 1y
FABRICANTE: CUALDUIER LADRO ES FRIGORIFICO W Odbiioi
FALTS ORIGEN: HOMDURAS I-Nm
FTHENS ITDNES & HEDIDRE EMTERMAS:

LARGD: 12.20HL
AHCHO: 2, 45HL
ALTURA: 2.40ML
ENTREGRH 1 15 DIAS DESPUES DE EMITIDR LA ORDEN DE COMPRA

(basriracinnnd;

HOTA15¢ sntendech por entrega irmediaca T dlas despuds de haber reclbido &1 awiso de adjudicacidn por parte de la empresa
Ls no entregs sstsblecidn =n =1 tlempo ofcecido por el oferente as conaddeca coma la o Acepracidn & la adjodicscidn. P
lp fque L& LRAtlruciésn s& Jessrva el de pajodicar al sequndo poator ¥ si eato no es posibie por coalguier mobive

E= = =

" p— "
Subgerente de Sumimn
Matertales y Compra




NETUTO HONDURERO DEL SEGURO SBIMAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

RTH: 0891501141 2638 Fecha
EQUIFD DE COMSTRUCCION 8. OE R.L. 1200710 H® Orden de Compra: 4500000898 03.04.2020
HESIDEMCIAL LOMAE DE TONCONTIN
Ciudad: Pais:HN K" Cotizacidén:
Apartado Postal: H® Belic. Pedids:
Tel.2234-62527221... Fax. H* Licitecién C-DIRECTA
enail:edconteglgmail. com N* Remolucién ZHB/05-03-20
Contackor JO/H" . ACTA
flazn e Entrega: Alpacéan Usuacio
Forma de Pago:CLT HFIGUEFRDA
Pos Coadigo Unidad Descripeidn Canfidad W Precio WValas
Impla Unitario Total

1&[-:52'."{!-: 51 PAGR L5%

ORDEW DE COMPRA ELABURADA ATEMDIENDD INSTRUCCIONES DEL ABOG.

BAUL ENRIQUE MOEARLES RIVERA, SUBGEEENTE DE SUMINISTROS HMATERIALES
¥ COMPRAS, 5E DIRIGE AL CENTRO LOGISTICO (1004] ALMACEN CENTRAL
GEGUH LO- TROICADO POR EL IMG. HECTOR YUJA; SUBGERENTE ODE INGEHERIA
HANTEMIMIENTD Y SERVICIOS GEMERALES.

ESTE PROCESD S5E LLEVO A CABD SEGUNH LO IHNSTRUIDD POR LA COMISION
INTERVENTORA SEGUN RESOLUCION Cl-THSS-ASAS WO, 288/05-03-2020

EN LA CUAL MANIFIESTA QUE EL SOBIERND DE LA REPUBLICA DE HOMDURAS
HEGIANWTE DECRETO EJECOTIVO PCHE-005-2020 ¥ PCM-016-2020; DECRETO
ESTRLD DE EMERGENCIE SANITARIA EN TODO EL TERRITOHIO HACIONAL FRENTE
LB RMEWAZA DE EPFIDEMIA DE CORCHAVIRDS [(COVID-19) IHICIO DE PROCESO
AUTORTZADS MEDIANTE MEMORABNDO Ho.3B3T-GAYF-2020 DE FECHA 16 DE MARIO
UE £020: POH EL LIC. EDWEN ORLANDO HMEDINA CASTRD, GERENTE
AIMINISTRATIVO ¥ FIMARNCIERD DEL IHSS5; DISPONIBILIDAD PRESUDUESTRIA
EEGUN HEMORANDO #o., 953-50-1H55-2020; DE FECHA 16 DE MARZO DE Z020

E 3 PR EL LIGC,. JOSE LGRENZD COTO: SUBGEREMTE DE PRESUPUESTC.
FRCCESD ARJUDICADD POR EL ABO. SAUL EHRIQUE HORALES RIVERA; SUBGERENTE
LE SUMINISTROS MANTERIALES Y COMPRAS; LICDA. JOHANA VANESSA REDONCD:
EEFRESENTANTE DE LA GERERCIA ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA: Y EL IHG.
HECTOE ¥UJA SUBGERENTE DE INGENIERLA MAMTENIMIENTO %Y SERVICIOS GEMERAL

PEBERA PRESEMTAR GARANTIA DE CUMPLIMIEWTD POR EL 151 ¥ GARBMTIA DE
ALICAD POR EL 5% DEL HONTD TOTAL ADRDIURICADS.

Gy vae e

BOTH: An mntenderd por entrege pnmediata 7 diap despuda d= haber recibido #l aviso de sdijedicecidm por peste de la espresa

La na  entreqga eabablecids an &8l ciempe ofrecido por #1 ofsrente sm compidera como la no aceptacifan de La sdjudiceacidem. P

in gue La institeclén se eeserva Bl derccho de adjudicsr al segundo postor

¥ =l esto no es posible por cuslguier mocive

=

Subgerente de S
Mabteriales y Cop

@ Director Ejecutive




iNGRTUTO HONDURERO DEL sEGUrRo SBhAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel. 22226922 Fax.2222-6922

Lzmmjor pii b AuBSIMS

[ RTH:DRO1G011412638 Fecha
| EQUIPS DE COMETRUCCION 5. DE R.L. 1200730 H" Orden da Compra: 4500000898 03.04.2020
EESIDENCIAL LOMAS DE TDMCONTIN
Civded: Pais:HM N Cotiracibn:
Apartads Postal: H* 80lic. Pedido:
Tel.223d-6252/7221... Pax. H® liocitmoifn C=-DIRECTA
amail :edconbeglagmatll, com H® Resclucidén 28B/05-03-20
Contaokbo! JO/SH . AETA
Plasn de Enkregad Almacan UDauaria
Forma de Pago:CLT HFIGUEERQHR
Pos Chdigo Unidad Descripcian Canfidad o Precio Valor
Impto Lnitario Todal

SubTetal: 410, 000 00
1.6,
Total: AT0, 00D, DO

YALOR EH LETHAS

P ECORTICC I ENTOSVETNTE HIL LEMFIRAE Exaptos *#*

s eI Vac Lones ]

FITEG5r entenderd por entrega inmediata 7 dias deapuds de haber recibido =l avise de sdjedicacitm pof pafte de la empiead,
L4 o enbiegs satablecids en el tlesps ofrecldo por el cferente se conaiders como la no sceptacidn de la adjudicecion. P

i fuim |la lastiteciden am pederes 8] derechg dicar &l sagundo pISCOF iy 81 &sCa np es posible por Ccualguier moTivo

Suhqarrnrn de Sumings
Macerlales y Compgda

Director Ejecutivo



|
INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURD SOCIAL
RTM 0B01-200-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

L il Elid § RISEDTE
|- _HTHH]_E-I}]_EEI?Eﬁﬁﬂ_ S a e s el Fecha |

OIETRIBUIDORA COMERCIAL 3.AL 12000432 N* Orden de Compra: 4500000833 o iu_._r.;:q_.z_:ggl

FINAL BLV. LO8 PROCERES BARRIO — . -
| Ciudad:TEGUCIGALPA Pais:HN “ W' Cotipaciont = S
| Apartado Postal: " solic. Pedido: |

Tel 2233 -1978/222. ., Fax,.2321-1968 ¥ Licitasidn C/DIRECTA |

enail;cgarcladdicesa.net A, Resolucidn RES.ZRESGS-O1-2d20
_ contacto: Mo ASTA - L
Flazgg de Entrega: s | Usuprio
Forma de Pago:CLT | CHONGE
Pos.  Cedigo Unidad Canlidad % Precio walor

i Linitaric Total
!

Bl AE1ELEDY  Dnidad  CAMA BE EULDADD T ] TdE1e. 80 LAF43T0 00

CAMADS HOSPTLARIAS

INDICACTIORES RERLIZADAS POR EL PROVEEDOR
MARCA: SATERNG
MODELS: Fi4W [(SEO0L1S]
GARANTIA: 2 Afios
BATE BE ORTOEN: CHIHA ,
o TTEMPO DE ENTREGA: 30 45 DTLAS |

Cama manual compueECa por 4 ael:v:.'.'u:hues de p
gimilares, con nucleo metalicol
‘ars hooplisalaria de culdados poapeclales & log paciepnces selaborada de sckro inoxidable recubiect
rEdina y pinturas epoxi.
Capacidad minima de peao de Eﬂ-]') kg .

Altura ajustable manualmente a| traver de manijas, manivelas o similaraes, |con rango de altura e
Llem a Y5em ¢ Sgm

les de metal, ajupcables wop manivelas, menljas o

-
i

o LeRAE la aapacidad do doloon al paciontes en lis ciguionteos paniciones:

H Trendatenburg, &an
Lo wdelenburg ¥ #emi- Eowler, AnuEl .

Fanamlion dal lecho de la cams e{ acarg laplpedas. Cabacero y ploecaca facllmencs deopanrabnles, 448
sils plez4a, BHarandaless laberalss con sistema de sequridad para mantenerlss fllios y con siatemn o
liperacidon para plegarlos 'I:hnj-:||ul] marco o la superficie del colchon.
Con dog abtrilee portca sueros lacluido =n las cabeceras |

Con ruedas de gran diamstro, resistentes v antlestaclcas con amort lguadas de chogue v blogueo.

Colchon de al menoa 15cmdae gru!iltl:l:'. con cubierta libee de costuras, a.nl:.'i]..‘-u'r:gn.n:i.l:n. impormeable,
lavable y con funda remsvible.

Aboorvoc] onsa:

TR By onCenderd por SLLTE]E 1I.'.I'||:||'J5u|'.iﬂ i dias d@sgpiss 08 Faber rectbics el oavieo e adiod)cacidn por paioe de 1a BE[ LR

W po  apcpigs eetablecide =i =l Lismpo <fracido por el oforooce no considera como la no fcoptacidn de la addfudlcscisn
= L4 ddabitucidn @f Teserva &

Lereol logay poaRl euchaivamant

EQCh0 da adjidlicer al eegupin QOETOE ¥ Al edta no ps ponible per cusiguisr motie
e

Iq,&pl‘-an al Articulo 143 del RLCE.
g

Subgerente de
Macerialea ¥




IN 0 HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
' Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
bee v LD JGE RIS
RTH 08015002278310 Facha |
| DISTRIBUIDORA COMERCIAL B. A, 1200042 K" Ordan de Compra: A5000D0DRESE 2 I SH.QE.EI‘EL
‘ FIMAL BLV. LOS PROCERES 10 [ e — |
Ciudad: TROUCIGALPA Pais:HN | N° Cotigacion: =
[ hpartads Postal: | M* 8olie. Pedido:
| Tel,2221 1970/223... Fax,.2231-1968 N" Lioitacién C/DIRECTA
amail:cgarciasdicosa. net | ¥° Resolucion RES.288/05-D3-2020 |
Contacto: : = _ | J0/R°.ACTA i T .
| Plazo de= Entrega: Almacan I g;;;riu i
| Forma de Pago:CLT _1 GE |
Pos Codigo Unidad Descripcin Gantidad % Precio \alor
Iyt Linitario Toial

Plrataforma del colchen com Ilqvﬂctunus en 4 sccciones, eaCructura de acyd
revestimlents en polve de resine

Manl |48 9 barandales de movimiiento y btransporte ds & seccloned, Dedublel
impactos internce y externos, [con aeguros de movimientos.

Raguladores de ajustes de nlvelea de altura,

Sistera der blogues centralizado cotal

Inclulr capacitacionss a personal becnico y uguarios

Deberd tensy certcificados CE, [I80, UL, FDA, ASHME o

EN £0601 para eguipos v dispositivos médicos.

2= deberan entregar manuales, an figico o digital, de usuraric ¥ sarvici
Carantla 7 afice '

Debecd ingluir la instalacidn ? pussta en marcha completa del esgulps la
supervieidn de pereonal de=l THSS

Eatructura de acera cromado,
Tablarc en melaminado color mra

Altura regulable autumﬁhicamqntm de 76 a 114 cm,

1 planz de apoyo reclinable |

¢ aedaa de OSOmm |
Mewsdas de plano de apoyo sproxlimadas 38,5 x 5 = 76,5 cm
toicluir mesa movil de necha <on las sigulentes caracteristicas
Hlaborada de Material, Base acero recubierko, mesa

Gabingte v parte supéricr, elaporado en plésticao ABS
Bandejs sxbraible

Oaveta &xtraible, |
Estanta Tnferior con deos atvales,
Parta toalla en un lado |

SomErvoelonen |

incluir mesa da allmencaclion j sobrecams con las slguienten caracterisbicas

LT pe ancalders pol antiege J.n.nudd.rﬂl'.-u. & dias duapuns G8 haber Cecibide ol avlso da adiie
4 entEega peteblecida on sl Lisepr ofcecido por &l ofecente sy oopRbibers come LA oo

e L& inetiteciim Ae ceserva ol jlece
torcar Jugar 3 aal auceaslvamsilis ook e

a |:r|: sdjutllear al sagaodld pastor @ oAl eato KD
-:!! metlowle 143 dal RLIE.

o locxidable con

tas de plastics minisly

1+

cual sacard baje la

ficicifin por phTie @i 1& emesw)
sepLAciin de Is adiadicecion
as poHible por cualgolier s

”‘i‘t\




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605

i ORDEN DE COMPRA LOCAL

' Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

Lo mejar para ok AUEEGS

| mem:padisvazaTeIla B —— | | _ [~ Pacha |
DISTRIBUIDORA COMERCIAL S.A, 1100043 I_H'El.rdnn. da Compra: 4500000853 | 30.03.2€20

|

|

—— e N i

FIRAL BLV. LOS PROCERES BARRID
Cindad: TEGUCIGALPA Pale:HN
kpartado Poatal:

I_ ﬂ;.'llTﬂnt'Lnl.uil'uh:
H° Solic, Padido:

. L A Yl ==

Tal.2227.1970/222... Fax.Z2p1-19648 H* Licitasiédn C/DIRRCTH ! |
email rogarclasdicosa net | | W° Resclucidn REES.288/05-03-1020 !
Contacke: 1 B B e Sl P (——

Plave de Encrega: | Almaoan Usumrio

| Forma de Pago:CLT : ! ! l:l-hxﬁ;ﬂ

Prs, Gidign Unidad Dascripoion Cantidad % Precao Yalof

Impko Uinitaric “atal

i d e e L

= rl ==

™= = o =™

Incluir grada de dos pel:la.rmai:nn lag diguientes caracteristicas
tongtrocoidn en acere inoxXidable ALST 304L o superiar.

Grada de dos peldafice de estructura tubular.

Buparficle antl-desllizante, férrada en materlal resistente a los desinféctantes
Haterial anti-deslizanke =n 1+n pakbas .

DOMPREA DIRECTAR DE EQUIMS HEDICO FARA EL PLAN ESTRATEGIOS IHSTITUCICHAL FRENTE A Li AHENAZR DE
EFTREMIA DE COROMANVIEDS .,

SCLICITUD DE COHPRA DIRECTA H’LDI.M-ITE MEMORANDS MO, 1568-DHN-IHEZE DE F

A, =N EL CUAL LA DIRECCION |MEDICA HBCIONAL, SCLICITA SE INIGIE WURVA
OIEECTE POR LA ADQUISICION DE|Z8 CAMAS HOSPITALARTAS, COMO FARTE DEL PI
FRENTE A LA AMENAZA DE EPIDEMIA DE CORONAVIRUS (COVID-19].

A 19 DE MARZO DEL AR
EMTE EL PROCESO DE COMPR
ESTREATEGIOOD THSYITLOIO

AFTORTEZADCD POE EL LIC, EDWIN l.‘;}RLJ'I.HEH] HEDINA GERENTE AUMINTETEATIVO MEDI

TE HEMDRANDG
W 4035 -QRYF-2020 DE FECHA IEEIJE MARZO DEL ARG 2024,

S4LICTTUD OE COMPRA DIRECTA IANTE HEMORANDD MO, 1582 -DMN-IHSS DE
2r %, BN EL CUAL LA DIRBCCION | MEDICA FACIOHAL, SOLICITA SE AUMENTE LA
O ATTRLARIAS 48 UMIDADESR, | PARA TERMINAR DE EQUIPAR LOS CENTROS ASTSH

PLAN ESTRATEGICO INSTITUCIONAL FREFTE A LA AMENAZA DE EPIDEMIA DE CORON

20 DE MARREZO DEL AR
ISICION DE CAMAS
BENCIALES, ©OMO PARTE DEL
WIRDE {(DOoviIp-19).

AUTORIZADO POE EL LIC. EDWIN l‘.".I-RL.ﬂ.HDD MEDINA CERENTE ADMINISTRATIVO MEDI
HO.401%-GAYF-2020 PE FECHA 23 |DE MARZO DEL RRC 2020.

HEMORARTGD
CODIGOSE DE BIENES AUTORTEADD J’DIR EL LIC. CARLAQS EUFING GOLOY JEFE DEL DEPARTRMENTO DE CONTROL DE
BIEMES MEDIANTE MEMORANDOD Hﬂ.?EEB-DCE-EDEﬂ DE FECHA 16 DE MARZO DEL ARG| 2024 ¥ MEMORANDO

Rl e L ol

FOTR:Ao entandsel poE @EEEHGS :-nhMJLE-I 2 didd dofpadn de haber cecibide sl avima e pdiddicasidn por pacte de la sapret
A& p[s sntregs satablscids amn &l '.:IjEII|.l\'.| SEreclds por el olazeénte sd conElders coms la 64 aceolacilis de la adjediis:ldda
o gue I lAavlicosldn as resscve al| depecha de adljudicar &l spegendy pestor

. ¢ B meto ng an poeibls por owslouiar oankis
tofeny lugar ¥ anf sucesivasents seth




RTHN 0801-900-3248605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

INSTITUTO HONDURERO DEL SEGURD SOCIA

RTH:08015002278310
DISTRIBUILORA COMEBRTIAL H.J‘k'r 12000432

de Compra: 4500000853

Fecha
HQ.UE.EEE

1
| W oe
FrHAL BLY. LOS BROCERES BARRLO b=

| Ciuvdad TEGUCIGRLPR Pais:HN
|  Aparctadc Postsl:
[ Yel.2221-1970,2232.

W Colymmeadfn
" Solic. Podido:
M* Licitacidn C/DIHECTA

Fax.2221-1968

e —

1
snkil:cgarciaddicosa  net ¥" Resoluaidn RES,248/05-023-32020 ]
Contacto; . ey JO/HY L REER i ]
Flazo de Entregad Alaacen Uszario
| Forma de PageiCLT i . CMONGE
Pos.  Cédge  Unidad T Deseripcitin Cantidad % Precio Valor
Implo Usnitario Total
|
i N

W, 2898-DCH-2020 TOE FECHAR 26 I:I'E: MARZO DEL AROC 2020,

DISPOHEBILIDAD H'?-HE".I'F'IJEETHEIH|HUT'UE-IHHDE POR EL LIC. JOSE LOREMNIO COTO

HMETILANTE MEMCRANDO !PCI.?-!E—EGE".{IJ!SS-EHEI] DE FECHAK 131 DE MARZCD DEL ARD 20

B, BN T-BOPS IHSE-2020 DE FE'I'_'thl'J DE MARZC DEL ARG 2020.

AMUDICADO POR LA COMISION DE APERTURA Y EVALUACTON COMPUESTA DE LA 51
CAROLINA TRIMIKIO REPRESENTANTE DE LA GERENCIA ADMIWIETHATIVA Y FIHRHCI
MORALES SUBGERENTE DE SUMINISTROSE MATERIALES ¥ COMPRAS, DRA, CAROLINA

DIRECCTON MEDICA MACIONAL Y I‘QB'_ EL IME. JOSE 1SRAC MILLAFEE JEFE DEL DE

FRESENTAER LO STGUIENTE:
CGAHRAMYTIR DE CUMBLIMIENTO POA E.;l,. 15
LA FECHA DE ENTREGA

CARANTIA UE CALIDAD POR EL 5% DEL MONTS ABJUDICADD

APROBANG MEDIANTE RESOLUCTION {.i'I IHSE-HSAE HNO . 280,/05-03-2020 DE FECOHA 05
FIRMADO POR LA COMISION [NTERVENTOURAR DEL IHSS.
|

FA <@ REALTIRR LA ENTREOR BN 4L ALMACEN CENTRAL DEL IHSE.
I

WRLEAE ER LITHAS

Shporditlones

HTh=58 sntunoord por ectcegs Dnnedl
4 Ao akbregs estebl=cids en =1 r.:I.I
1 gu la inetitosdéo se cessrve sl
Lareer luger v apl sucealvasnsls ks

dersclo de ddjudiear al segands posise

wol Acticuls 141 dol RLER
5"""'."1

iomd

DEL HORTO ADJUDICADO CON UiA VIGCER

s@te= ey

USGERENTE DE PRESUPUESTO
B ¥ HEMORARDD

TEMTE MANERA: LIC. AFR
A, ABDG. SA0L ERRIQLE
L0 REPRESENTRHTE DE LA
ARTAMERNTD DE BIOMEDICHA.

IA OE TRES MESES POSTERI

DR MARZD DEL Aflo 20ac

akal i L8984, 870 .00
IT-8.5
Teakal V. @84, 870 .00

ta & diss Quppuda e haber reciblie &l avies de atdjusicacidnm par parte de la eoprs:
npo efrecide por el oferspces so considess o=ms 1a no

aGeptasion e ke Aaciudicedion
LE ] Fnu]_h.l_-r Puir CuEApLler @bl




L "'"l:l'«l"'ﬂ'l'.l-lﬁm

RTH: DRO1LS0022 76310
DISTRIBUIDORA COMERCIAL 5.A.

FINAL BLY. LO3 PROCERES H.HH:;:IG'

Ciodad: TEGUCIGALPA Pais:HN
Apartado Postal:
Tel.2221-1570/2232... Fax.23]

amail iogarciagdicosa.net

Plago de Enl:rtga

.

Forma d= Pago: EL-T
Cédige  Unidad

Pua

seeii pitldel OlECCIERTON BONETA A CRATED MIL BOVECTERITDE SHTENTN LINPINAS Exactos ==

i e | anmn s

HOTRiGe emtendecd por entrega irmsdiats I dlas despods de naber rocibldo =1 sviso de sdjud

fam i

entroga cetablecida en el ki
que 1e Inetitacidn se resacva al,

INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
QORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
—
| Fecha
1200042 H__ﬂ!Fd'in e Cmpﬂ 45000D0ES3 i .'-'I-U.ﬂ:'i-EDE_U_J
I Iy |
| H*cCotizacidni P ]
I W' Solic, Padidg; |
1-15968 | H"Licitacion &/D1RECTA
| M® Rasclucion REZ . 288/ 05-03-2024
R =T = S B 1
Almacean Usupric
| e
Descripeidn ) Cantidad % Precio valor
Irrpte Unitana Tatal
leacitn por parte de La smjEe:
o oftechdo por el oferents ss considers come la no pospbacidn de s sdiudicas: &5
de adijudlcar sl segundo pestder ¥ 4l epto no jan foalble por cealguler == &ds
g0 el Artimaln 143 del RLCE




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

; RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-8922
(onpate 115 -0
T RTH:01071956011840 Fecha
DROGUERIA MEDITEC 1200064 ¥® Ordan de Compra: 43000089089 29.04.2020
§ CALLE 6-7 AV. BO. SUAMILITO
Ciudad:SAN PEDRD SULA PmisiHM H™ Cotizaaicn:
Apartadc Postal! H" 2olic. Pedidso:
Tel.2553 T068/255... Fax. H® Licitacidn C/DIRECTA
amail :ventasddrogueriameditec.com H* Resolucién RES 413/03-04-2028
| Contacto: JO/H” ACTA
Flaza de Entregas Almmoén Usunrio
Forma de Pago:C B30D0OY
Pos. Ciddhgo Unidacd Descripcidn Cantidad % Precio WValor

Imipta Unitaric Tokal

aoole 2L0INSE Unidad RATA DESCARTANLE ANTIFLUIDODS WARGE LARGR 0,09 ok 180,90 140000 .00
BATA DESCARTABLE PARA CIROJAHD, ANTIFLUIDOS, RESISTENTE Y BEPELENTE A& LIQUIDOS, MAHNGR LARGR CON
DE BTOKINETE. PRESENTACION: PAQUETE INDIVIDUAL, ESTERIL.

FOA 4

DFREECEN COLOR AFLUL

INDOICARC TONES
MARCHA: AURORA MEDLINE
MODELD = DYNJP2 701
FPEESENTACION PRAOUETE INDIVIDUAL
FECHA DE VENCIMIENTD: 25 MESES
TIEMPO DE ENTREGH: 10 DIAS COHTADOS h PARTIR DE Lk HNOTIFICACION DE
LA ADJUDICACION
PRIS DE ORIGEN: REFUBLICA D2 CHINA
THPUESTD 15%, 51 PhGA
».U J10011k nadad BOTAS TUTRUREICA PARRA CIRUTANGE THIDEX 200, GOD an &.00 Lip0000.00

BOTA QUIRORGICA DESCARTABELE PARA CIRUJANOS UNISEX, TAMAAO ZSTANDAR,
CONFECCTONADA DE TELA NO TEJIDA DE POLIPROPILEND ORAMAIE MINIMO 35GR/MI,

DESECHABLES IMPERMERELES A LIQUIDDS Y FLUIDOS CORPORALES, AJUSTE A LA
HEYORTA DE LOS TAMANDS & AZUL.

POA 3 ey S,
ovRstEN cotea MM TREELIrE BEE 25

un Padro Suln, Hasduras, ©. A
hms (RAAT FTAT 4 TEEATOC

Vieraa 4 de pmaMe

BUTAIEe sotendecd por entregs irmediata 7 dlas despuds de heber recibido el aviso de
La ma  Enteegd sstablecids en el tlemps cfrecldd por sl oferencs &s considers ©

Fie qgem 1@ ppetitucidn =& pesecva sl decechg dicap &l asgundds postes l?'

Obgerracione=n

A0 POF PATTE 8 la smpred
an de e sdiudisesisn
__"l P Cumléipaies maLLs

-
tercer Jugar y asl sucesivemsntes seto b Lt

Director Ejecutivo




INSTITUTO HONDURERO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-800-32496035
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
| RTN:01071856011840 Fecha ]
DROGUERIA MEDITEC 13200064 H® Orden da Compra: 430000830% 29.04.2020
i CALLE &-7 AV. BO. GUAMILITO
Ciwdad:5AN FEDRO SULR Paim:HN H” Cotizacidn:
Apartade Postal: N® Bolic, Pedideo:
Tel. 2553 T068/355,.. Pax. H° Licitacidn C/DIRECTA
email (ventasddrogueriameditec.com K" Resolucidén RES 413,/03-04-2020
Contacto: JO/H" . ACTA
F‘azc de E‘ntregm i PR ETT.T T Usuaric
| | Porma de Paga:C SE0D0Y
F‘us. Dtrdluu LUmidad Descripcidn Canfidad k] Precio Valor
Impte nitaria Totsl
®
INDICACIONES
MARCA | GENERICO
UHIDAD DE PRESENTACICN: PAR
FEESEMTACION: ChJh DISPEMSADCRA DE CARTON DE 100 UNIDADES
FECHAR DE WVENCIMIBNTD: 25 MEQEZ
TIEMPO DE ENTRELGA: 10 DIAE CONTADODE A PARTIR DE LA NOTIFI
LA ADJUDICRCTON Cﬂ
FALE DE CGRIGEW: REFUBLICHR DE CHIMA
IMPLUESTO 15%: 51 FAGAR m&
Eon Pedra Sula, Wondurps, .0 65. P’N
LA ENTREGA FAVOH REALIZARLA EN ALMACEN CENTRAL Tarbm: [HO4) BEET2L50 2L T
PARA USD A NIVEL INSTITUCIONAL \ver nay T H'H"",U'

CONTRATACICH DIRECTA DE MATERIAL QUIRURGICO PARAR LA FASE 3, DEL PLAN ESTRATEGICO IHNSTITUCIONAL,

FRENTE A LA AMEMAZA DE LA EPIDEMIA DEL COROMAVIRUS, PARA EL INSTITUTO HONDURERD DE SEGURIDAD S0C
Ei'llﬂ REBOLUCTON CI-IHES-RAAS-413/03-04-2020.

FREOCESO ADJUDICADD POR EL COMITE EVALUADOH AUTORIZADD BOR LA DERECCION EJECUTIVA MEDIANTE MEMDRA
B, P3T2-DEL-2020 DE FECHR OB DE ABRIL DEL 2020 COMFORMADH DE LA SIGUIENTE MAMERA SH. ISMAEL DAVI
AGITLAK, EN REPRESENTACION DE LA GERENCIA ADMINISTRATIVA Y FIMANCIERA, RABOG. SA0L ENRIQUE MORALE
FEPRESENTACION DE LA SURGERENCIA DE SUMINISTROS MATERTALES ¥ COMPEAS Y LA LIC. SAGRARID GRLEAS E
FRFEESENTACION DE LA DIRECCION MEDICA NACIONAL, PRESUPUESTC MPROBADD EN MEMORANDD

B, 10%9=5GP=-TH5S=-2020 DE FECHA 06 DE ABRIL 2020 FIRMADD POR EL LIS, JOSE LOBREMED SOTO, ¥ CONEIRM
EN HMEMORANDD 1091-50F-THES-2020 DE FECHR 0B DE ABRIL DE 2020,

Ol FUAC L ONER

WOTA: S anEendecd por enbrega inmsdista I dias despods 48 habar recibidn el aviss de adjudicacldn por paite de la empred
-

LA B Entrega establecaids ef el Eiswmpo sfrscidp por =1 oferents me conejders oome 14 mode |& edijudicacidn
= -
e la Insrizoclsn se resecva =l cerecho SRR, a8l regundo poster ¥ Bl ew

F,
"*
W ld3 del ELCE

Director Ejecutiva



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURC SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

Lamejer il B0 ASETS

[ RTM-D1071956011640 3{{&/ Fecha

| DROGERIA MEDITEC 1200054 H® Ordan de CoORNPIA; 4 gH09 £9.04.2020
§ CALLE 6-7 AV. BO. GUAMILITD
Ciudad:SAN PEDRC SULA Pais:HN H® Cotimacitn:

| hpartade Postal: H® Solic. Pedido:
Tgl.25%) TOEE/2ER, .. Fax. K" Ligitmodién C/DIRECTA
snailiventasedrogueriameditec. com H* Resolucidn RES 413/03-04-32020
Contacto: -J'Df'"llll BCTA

| Plazo d= Enktrega: Alpaoen Ueuarids

Mt'mn de Pago:C BOADOY
Pos 'Elf:-:ligﬂ Umidad Diascripchin Cantidad ] Pracio Walar
Imipbo Unitaro Total

. e ———

ComMiEna SOLTCITADE MEDIAMTE MEMORANDO HO. 1641-DMN-IHSS DE FECHA Q3 DE ABRIL DE 2020, EN EL CUAL
CIBECCION MEDICA MACIOMAL SOLICITA SE AUTORICE LA COMPRA DIRECTA DE IHSUMOS MEDICOS "PLAN ESTRAT
FRENTE A LA AMENAZA DE EPIDEMIA DE CORONAVIRUS" BN LA FASE 1II DEL PLAM.

APRCBADN ¥ AUTORIZADA POR LA COMISION INTERVENTORE DEL THES, MEDIANTE RESOLUCION Cl-1HSS-BSAS MO
A1 03-04-2020 FIRMADD POR LA ABG. NINFA RONAHA HEDINA JEFE DE LA UNIDAD DE MORMAS ¥ BEGUIMIENTD
[HES ¥ DELEGADA DE LA COMISION INTERVENTORAR, Y MEDIANTE DECRETO PCM=-0D05-2020 DE FECHA 10 DE FEBR
CE 2030 ¥ PCM-016-2020 DE FECHA 03 DE MARZO DE 2020 ¥ MEMORANDO DE AUTORIZACION DE COMPRA DIRECT

4467 -0ORYF-2010 DE FECHR 07 DE ABRIL DE 2020 FIRMADD POR EL LIC. EDWIN QORLANDO HMEDINA GERENTE
AOHINISTRATIVD ¥ FINANCIERG.

REMISION DEL PLAN DE ACCISN ANTE PANDEMIA COVID-1%, FASE 3, MEDIANTE MEMORANDO WO, 1622-DMH-2020
FIRMADD POR LA DHA, BESSY ALVARADO GERENTE REGIMEN DEL SEGURO DE ATENWCION DE LA SALUD ¥ POR EL I
SEROIO ROMERD UNIDAD DE PLANIFICACION ¥ EVALUACISN DE LA GESTISN DE FECHR 31 DE MARZO DE 20:z0.

VEBERA FPRESENTAR GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR EL 15% DEL VALOR TOTAL ADJUDICADD, VIGENTE HASTA T
MERES DESPIES DEL PLAZO PREVIZTD PARA LA EMTREGA DEL INSUMD, EM UN TIEMPD HNO MARYDER BE DIEX (10]

L:ELER COMTADCS A PRRTIR DEL DIA SIGUIENTE DE RECIBIDA LA ORDEM DE COMPRA, UNA VEZ FIMALIZADA L
PCION DE LIS INSUMOS.

DEBERA SUSTITUIR LA GARBNTIA DE CUMPLIMIENTO POR LA GARANTIA DE CALIDAD POR EL 5% DEL VALOR DEL
CONTRATO, MISMA QUE ESTARA VIGENTE UM ANO DESPUES DE LA ENTREGA TOTAL DEL PRODUCTO,

ESTA ORUEN DE COMPRA SE GENERA SIN IMPUESTO, LA CUAL SERA UTILIZADA PARA EFECTOS DE INGRESO EM E
ALMACEW DEL IHSS, POR LO QUE SE LE SOLICITA HOS ERVIE A LA MAYOR BREVEDAD LA FRCTURR PROFORMA, F
POSTERIORMENTE ENVIAR LA ORDEN DE COMPRA EXENTA, SEGUN DISPOSICIONEE DE LA DIRECCION OEMERAL DE

CONTROL DE FRAMQUICIAS ADUMNERAS
Eh.h ernds L Je

Gt 2S p

& no enirega sstablecida mn el tiempo ofrocide por el oferente se considers cowm lp-Ti citn dr in sdiudicecisn
1o gue la institucidn se reserva &l deacecho du adjudicar al segundo postor ¥ sl el z pifile por coalguler motis
terrer lugee y asl secresivemsnte sste bazado Articule 143 del RICE.

(i1 5 R TR RET T

Director Ejecutivo



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-900-2249605
' ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
L mapr Dlrlrhlﬂm
‘ RTH:010T1956011840 Fecha
CROGUERIA MEDITEC 1200064 K® Orden de Compra: 4300008509 29.04.2020
| & CALLE 6-7 AV. BO. OGUAMILITGC
Ciudad:5AN PEDRO SULA Pais:HN H® Cotizacién:
Apartado Poatal: N* Bolic. Pedide:
Tml, 3553 7068/255... Fax. K" Licitacién C/DIRECTA
| mmail :ventasedrogueriameditec . com H° Resolugién RES 413/03-04-2030
|_Centacto: JO/H" . ACTA
Plazo de Enbrega: Alnacén Uszaric
| Porma de Page:C fx{e Twln ety
Pas. Cadigo Unidad Descripeion Cantidad % Precio Valor
Impto Unitario Totat
SubTorel: 2640, 000 .00
IH. %, 0
Total: 3,640, 000,00

WARLOE W LETHAS

sl WILLRES SEISCIENTOS CUARENTA MIL LEMPIRAS Exactom &4+

(e 1 & | ommE ¢

- Doy,
r L [ H

: dro Sula, Hondurns, &, A
A B 2FAT. 277+ - TREATOR!

sliadney 7] de oNEND
V2SS P -

HOTH:5¢ entenderd por entrega inmedista 2 dlas despuds oo haber recibido sl sviso de adjodicacién por pares ds la sspee

L mo Entrega eRtAblecida en 8l tiemps ofrecido por &1 ofsrence ss conRidera coma la
o de adijudicer al segundo postor § si et :

i qus la inafitucidn se tessfva ol decech

de la adjudicacidn
coalgoier motis

Director ETecutivo



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
Lam i o B
e i g LRSS E-'-"-"I-L':']l_c' 1,'!..-' 2
[ RTH:0R015011372922 Fecha
| DROGUERIA BENPHARMA 8. DE R.L. DE 1200054 ¥* orden de Comprai 4300008508 29.04.2020
AMILLD PERIFEERICD, PARDUE B
| Civdad: TERICIGRALPA Fais:HM H' Cotizaaidn:
Apartado Postal: H" Bolic. Pedido:
Tel.2345-5550 Fax. K" Licitacion C/DIRECTA
email :drn-gqprip.hq:nph.mmil == ] H* Beaslusd bn RES 413/03-04-2020
Cantaota; JO/H" | ASTA
Plazo de Entrega: | Alnacén Usidaris
Forma de Pago:C | BdoDoY
Fos Cadigo Unidad Descripcidn Cantidad a Pracio Walor

Irmipto Unitaria Total

00810 J10R8SE Unidad SATA CESCARTABLE ANTIFLUIDOS HANGA LARGR 100,800 il F10.90  JFE48000.00
BATA DESCARTABLE PARA CIRUJTARD, ARTIFLUIDOS, RESISTENHTE ¥ BEFELERTE A LIQUIDOS, HMANGA LARGH COR
DE STOKINETE. PRESENTACION: PAQUETE INMDIVIDUAL, BSTERIL.

POA 4

INDICALIONES

PR R = A
FRESENTACTION PAQUETE IMDIVIDUAL
TIEMPC DE ENTREOR: 27,000 UNIDADES EN 45 DIAS, POSTERIORMENTE 27,000

UNIDADES SEMANALES, DESPUES DE LA RECERCION DE LA CRDEN
DE COMPRA HASTA COMPLETAR LA CRNTIDAD ADNUDICADA

VIDA UTTL: 35 HESES -

PAIS DE ORIGEM: MEXICO o)
IMPUESTD 15%: 51 PARGA } , §
LA ENTREGA FAVOR REALIZARLA EN ALMACEN CENTRAL J .EE Eﬂ

I'PJ! Us0 A NIVEL INSTITOCIONAL

CONTEATACION DIRECTA DE MATERIAL QUIRURGICO PARA LA FASE 3, DEL PLAN ESTRATEGICO IRSTITUCIONAL.
FHENTE A LA AMEMAZAE DE LA EPTOEMIA DEL CORONAVIRUS, PARA EL THNSTITUTO HOWNDUREAD DE SESURIDAD SOC
SECUN RESOLUCTON CI-IHSS-RESAS-413/03-04-2030.

PHOCESS ARJUDICADO POR EL COMITE EVALUADOR AUTORIEZADS POR LA DIRECCION EJECUTIVA MEDIANTE MEMOBRA
ML LATP-DEI-2020 DE FECHA 0B DE ABRIL DEL 2020 CONFORMADAR DE LA SIGUIENTE MRARERA 5R. IFHREL DAWI
RGUILAR, EM REFRESENTACION DE LA GERENCIA ADMIMISTRATIVA ¥ FINANCIERA, ABDS. SA0L ENRIQUE MORALE

Obmerracionsay

eOT pATER de la empre
oy, de la adjudicacien
por coAlguler matis

Director Ejecutivo



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922 l
1[OF .!.ﬂEEi
| RTH:080190113729232 Fecha
| DROGUERIA BENPHARMA 8, DE R.L. DE 1200054 H® Orden de Compra: 4300008308 29, 04.2020
AHTLLD PERIFEERICO, FARQUE
Ciudad: TESUCTGALEA Pals:HN H* Cotiracifn:
Apartadsc Poatal: H® 8alia. Padids:
Tel,.2745-5550 Fax. H® Lisitacidn C/DIRECTA
anail rdroguerisbenpharsaggnail . com H® Regsolugién RES 413/03-04-3020
Cantaata: JD/HT L RCTA
Flazo de Entrega: Almanan Usuaric
Forma de Pago:C SQ0DOY
| Pos  Codige  Unided Descripeian Cantidad % Precio Valor
| Imipha Undlario Tolal

| REFRESENTACION DE LA SUBGERENCIA DE SUMINISTROS MATERIALES ¥ COMPRAS Y LA LIC. SAGRARIO GALEAS E
1 REPRESENTACION DE LA DIRECCISN MEDICA MACIONAL, PRESUPUESTC APROBADG EN MEMORANDO

ML ID59-SGP-THES-2070 DE FECHA O DE ABRIL 2020 FIEMADD POR EL LIC. JOSE LORENZO COTO, ¥ COMPIRM
1 EN HEMORANDG 1091-8GP-IHES-2020 DE FECHA 08 DE ABRIL DE 2030,

COMPREE SOLTCTTADA MEDIANTE MEMORAMDD HO. l1641-OMN-IHSS DE FECHA 03 BE ABRIL DE 2020, EN EL CUAL
DIFECOTON MEDICA MACIONMAL SOLICITA SE AUTORICE LA COMPRA DIRECTA DE INSUMOS MEDICOS "PLAN ESTHRAT
j FRENTE A LA AMENAZA DE EFIDEMIA DE DOOROMAVIRUS" EN LA FASE III DEL FPLAN,

|I APRCBADR ¥ AUTORIZADA POR LA COMISION INTERVENTDRA DEL IHSS, MEDIAMTE RESOLUCION CI-IHBS5-RER3 HO
41 3/031=04-2020 FIRMADRO POR LA ARG, HINFA ROXANA MEDIMA JEFE DE LA UMIDAD DE ROBMAS Y SEGUIMIEWTO
IHS5 ¥ DELEGADRS DE L& COMISTOM IWTERVEHTORA, ¥ MEDIANTE DECRETD PCM=-005-2020 DE FECHA 10 DE FEBR
DE 2020 ¥ PCM-016-2020 DE FECHA 03 DE MARZO DE 2020 Y MEMORANDC DE AUTORIZACION DE COMPRA DIRECT
4467 ‘GAYF-Z020 DE FECHA 97 DE AERIL DE 2020 FIRMADD POR EL LIC. EDWIN ORLANDO HEDINA GERENTE
ADHINIBETRATIVO ¥ FIRANCIERG.

REMIEISH DEL PLAN DE ACCION AMTE PANDEMIA COVID-19, FASE 3, MEDIAWTE MEMORRMNDO MO, 1£232-DMN-20320
[-'QAI"_‘I POR LA DRA, BESSY ALVARADD GERENTE REGIMEN DEL SEGURD DE ATENCION DE LA SALUD ¥ POR EL
SERGIO ROMERD UMIDAD DE PLANIFICACION ¥ EVALUACION DE LA GESTION DE FECHA 31 DE MARZD DE 20240.

DEBERA PRESEMNTAR GAAANTIA DE CUMPLIMIENTD POR EL 15% DEL VALOR TOTAL ADJUDICADG, VIGENTE HASTA T
MESES DESPUES BEL PLAZG PREVISTO PARA LA EWNTREGA DEL IHSUMD, EM U8 TIEMPO HO HAYOHR DE DIEZ [10)

HABILES CONTADOS A PARTIR DEL cia SIGUIENTE DE RECIBIDA LA ORDEN DE COMPRA, UMA VEZ FINALIZADA L
RECEPCION CE LGOS IHNSUMDS .

DERERR SUSTITUIR LA QARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR LA JARANTIA DE CALIDAD POR BEL 5% DEL VALOR DEL
COMTRATD, MISMA QUE ESTARA VIGENTE UN ANO DEEPUES DE LA ENTRECA TOTAL DEL PRODUCTO.

Chasrvacicomen

MOTA: 3@ entenderd por snbrega iesmedista 2 dias despods de haher recibido el aviso de adjudicacidn por parte de ls empre
kA o epLpegs establecida en el clempo ofrecide por el ofersnie se considera como L w sl cido de La adjudicecidn
it T le por cuaiguier mobis

Director Ejecutivo




INSTITUTO HONDURERO DEL SEGURO sociAL (|, Ha!g,.ﬂq;:_w,
RTN 0801.900-3249605

ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
L mager n--n-'unmlw
| RTR:08019011372922 Fecha !
| [ DROGUERIA BENPHEARMA 8. DE R.L. DE 1200054 H* Crden de Compra: 430000B90E 25 .04, 2020
| | AMILLD PERIFEERICO, PAROUE
| Ciudad:TEGUCIGALPA Pals:HN N Cotiragibn:
| Apartado Postal: N® 8olic. Pedide:
| Tal.2245-5550 Fax. M® Lisitacidén C/DIRECTA
\ amail rdrogueriabenpharma®omail . com H* Rasclusién FES 4131/03-04-32024
|| _Contmets: JOFH" . ACTA
|| Plazo de Entrega: Almpoén Usuaric
i | Forma de Pago:C SQ0DoY
| Pos.  Cddigo Unidad Descripcitn Cantidad % Frecio Walor

| Impto Unitario Totsl

ESTA URDEN DE COMPRA SE GEMERA SIN IMPUESTO, LA CUAL SERA UTILIZADA PARA EFECTOS DE INGRESO EN E
ALMAUCEM DEL IHSS, POR LC QUE SE LE SOLICITA NOS ENVIE A LA MAYOR BREVEDAD LA FACTURA PROFORMA, P
|| FOSTERIORMENTE ENVIAR LA ORDEN DE COMPRA EXENTA, SEGUN DISPOSICIONES DE LA DIRECCION GENERAL DE
CONTROL DE FRANQUICTAS ADUANERAS

BubTotal 2, 848, 300 . 0%
I.8.%.¢
Totalt 23, 048000, 9%

YALAE EN LETEAE

== VEINTIDOS MILLONES CCROCIENTOS CUREENTA ¥ OCHO MIL LEMFIRAS Exactom =##

R T s C L OO . ]

TR 5= sntenderd por antrega inpediata 2 dias despoks de heaber recibide el aviso de adjudicacidn por parte de la empre
4 [0 eAEEeds satableclda en el tlempo efrecido por el ofeconte se considera como la mo aceptacidn de ls adiudicacidn
-

Ejecutivae




! . INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
[ mges fur i (55 SUES[TOE
RTH: DADI R0ORZSLFVE Fecha
BENDICION ¥ SALUD B, DE R., L. LI0OOLE H* orden de Compra: 4300008912 29.04.2030
I COL. TRES CRMINOS, BLOQUE G, CTASA .
Cazudad: TEGUCTGALPA Pais:HH W Cotizgacibn:
Apartads Pomkal: W" Bolic. Pedids:
Tal.2235-B243 Fax_2231-05E8 M" Licitacion O/DIRBOTA
| analil: imgp 79@yahoo. e H' Resclucibn REES 413/03-04-2020
|_Contacta: ID/N° ACTA 1
laze de Eatregsa Almacan Usuaria
| Ferma de Pago:C SCE0D0Y
Pos, i Gdiga Unidad Descripcsan Cantidad % Preci Walor
Impto Unitario Tota!
pOI1E  ZLODTEL Unidad MASCARILLAS DESCARTAHLES PRRA CIRUJRMG 1,800, 068 ok B.44  1%192000.00
Mascarillaa descartables para cirujanca, sin latex, diesefle de trea
pliegies, rellenn adicional protector de la nariz incorporado,

treg capas de tela no tejida, dos capas de BPF ¥ una ocapa de
material (Meltbliown en 8l medicl ; celor werde o azul, preferiblemente
en  eolar werde con cuatro cintas de amarre,

POR 3

OEBERAN ENTHEGAR DE ACUERDC AL CTOLOR SOLICITADO VERDE © REDL, ELASTICD

[NDICACIONES J{,‘:_
MARCH DESORTHOD
LABORATORIO FABRICANTE: SHARMA PHARMACEUTICAL | Cgfeef—"]
PRESENTACION. ChJA DE 50 UNIDRDES
VIDA UTIL OFERTADA: 24 HESEE
AL LD
TIEMPO DE ENTREGA: g% 3-15 DIAS, 30Wh A 30 DIAS ¥ 40% A §0 DJAS ﬂ'"p“ﬂﬂ"gq“ﬂl
E ORIGEN: INDILA
WsaTo 154 ST PAGA ngﬂ[}!!ﬁ-ﬁ?ﬁ
nabin Fiodnsd nddad RATA DESCARTADLE ANTIFLUOTOLOE MaRGA LamSa 163,300 (=1} I28.6F ATILIALE .00

BATA [ESCAATABLE PARA CIRUJANG, ANTIFLUIDOS, RESISTENTE Y REPELERTE A LIQUIDOS, MARNGA LARGA CON
DE STOKIMETE. PRESENTACIOM: PAQUETE INDIVIDUAL, ESTERIL.

PCA 4

OFRECEN MATERIAL POLYPROFILEND LIBRE DE LATEX, COH STOKINETE, COLOR AEUL

Ohnsrvas ionen

HIOTH - S wiiEendech por enbrege ipmediats 2 dlis dedpuoda de habee recibide &l avisa d8 adjudlescldn por PAFCE & 18 EFpoE:
LA nro e&ntregs estsblecida en el tiespo cfcesida por s8] ofecante a8 considaca como la cacidn fa 1a sdYudicsciin
L gue 14 bnetitocldn se peserwya =l derschs

Aeaglicar &l magusrdy poater ¥ El
rercer lugar ¥ asi sucesivamente eato bpiih faEiculo 141 del ELCE,

subgersnta DirectorEjecutiva



. INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-2800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

RTH: 8019009251376 Fecha

| BEHDICION ¥ SALUD &. DE R. L. 12004018 H" Orden de Compza: 4300008212 28,04 ,3020
COL. TRES CAMINOS, BLOQUE G, CASA i
Ciudad: TESUCIGALPA Pals:HN W' Cotizacidn; |
Apartade Postal: H® Solic. Pedido: |
Tal.2235-8243 Fax.2231-0568 H* Licitacién C/DIRECTA ]
amail: i:rugp_'.' Sdvahoo. &g H" Besoclucion RES 413/03-04-20320

| Contacto: J0/N"* . ACTA |

| Blazo de Bntrega: Almacén Usuario

Forma de Pagoe:C 500DOY

Pos Chdigo Uinidad Descripcidn Canfidad % Precio Walor

Impte Unitari Total

". =

THDICACTONES

MARCA | DESORTHO

PRESENTACION : BOLSA DE 10 UNIDADES

YIDA UTIL OFERTADA: 24 MESES

LABORATORIC PABRICANTE; SHARMA PHARMACEUTICAL

TIENPO DE ENTREGA: 10% 3-15 DIAS, 30k A 30 DIAS ¥ 40% A €0 DIAS

PAIS DE ORIGEN: INDIA

[MPUESTO 15%i E1 PAGL

uag g IZ0011E Ui iclad BOTRS (MITRUEGICA PRAER CIEUSAMOE UNISER 455, 2040 oy &5.55 LETZAMD .09

BOTH QUIRIRGICA DESCARTABLE PARA CIRUJANOS UNISEX, TAMARC ESTENDAR,
CONFECCIONADE DE TELA NO TEJIDA DE POLIPROPILEND GRAMAJE MINIMO 3ISGR/MZ,

DESECHABLES IMPERMEABLES A LIQUIDDS Y FLUIDOS CORPORALES, ARJUSTE A
MAYORIA DE LOS TAMAROS & AZDL.

POR 5

L.:“'.‘EH CE 20 A 60 GRAMOS, DEBERAN ENTRECAR MAYOR A 35 ORAMOS, COLOR

[NDICACIONES

HALRCA, DESORTHG

LARBORATORIO FRARRICANTE EHARMA PHARMACETTICKL

YibA UTIL OFERTADA: Z8 MESER b
TIEMPD DE ENTREGA: J0% 315 DIAS, 30% A 30 DIAS Y 408 A 60 DIAS

FATS DE DRIGEN: IRDIA

TMPUESTD 15%: 8I PAQA

Fiiiin i e L ommia

MOTALEs enteadecd por entrega inmediata 2 dian deapubs de haber recibids el avise de adiudicacidn por pacte de la sopre
la 6o entcega sstablecids en &l tliempo ofcecido por el ofecente ae considera como 1a na_ aceptacién de la sdjudicacitn

u Ebslbie por cualguiesr motis
farcer lugag ¥ asl uceRlveasents SaTo Dasa e

Correcto

Subgerente da Sumpi i - Direceoh Ejecutive




INSTITUTO HONDURERO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
RIW:08019009251976 Fecha
BENDICION ¥ SALUD 8. DE R, L. 1200016 H® grdan da Compra: 4300008512 29,04,2020
‘ CoL. TRES CANIMNOE, BLOQUE G, CASA =
Ciudad: TEGUCIGALPA Pals:HH ¥ Cotizacidn:
Apartade Postal: H* Salic. Pedido:
| Tel.2235-p243 Pax. 2231-0568 ' Lioitacidn C/OIRECTA
[ email:imgp 79&yahoo.es K" Basolucidn RES 413/03-04-20240
|_Centacto: D/ N NCTA,
Plags de Entrega: Almacan Usuario
Forma de Pago:C SG0DOY
Fos Cidigo Unidad Descripcidn Cantidad % Pracic Valar
Impto Unétario Total
1" e e
poaEs 3301180 Unidad OVERRLL P/PROTECCION OB QUIMECOR (BOEO) 234,800 an IID.E3  S43E148F. 00

OVERALL O BUZO DESCARTABLE PARR FROTECCTION DE QUIMICOE. FABRICADOS DE
TELA NGO TEIIDR DE S040F DE THES CRPRG

FDA B

OFRECEN DE 63 ORAMOS SECUN ESFECIFICACIONES PRESENTRDAS.

DEBERAN ENTREGAR 30% TALLA (M), 30% TALLA (L}, 40% TALLA [(XL)

THDICACTONES

MARCH ¢ DESORTHO

LABORATORIC FABRICANTE SHARMA FHRRMACEUTICAL

FRESENTACION PAQUETE IHNDIVIDUAL

YIOK UTIL OFERTADA: 44 MESES

T P} DE ENTREGHA{ 30% 31-15 DIAS, 30% A 30 DIRE ¥ 40% A &0 DIARS

by CE ORIOENM: INDIA

IMPUESTD 354 : 51 PAGHE

a5 201040 ALSETT ] GAFAR OF PROTRCCION TRAKSPARENTES 41, peo % a4 R 1TRTARA0 .00

GAFAS DE PROTECCION TRANSPARENTES
PDA 7
INDICACIONES

Clpepwac Lol

HOTAtSE entesderd por entesgs inmediata 2 dias despods ds haber recibido el avise de adjudigaciSn por parts de la swpres
La 5o ehtfegs sstablecids af el clespo afescids por el of@EENTE 38 CONSLOETA COMO ?c._{.-:-n de 1s adisdicacidn
I mue la imstitiscids ae reamrva &6l derec e
tercer lugar y Al susesivanente seto DaR

dicar al ssgundo postor y &l

Ditectar ﬁigfutivu

Materialesr ¥ Copbras



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTHN 0801-200-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
lﬂmﬂ;hlﬂ'ﬂlhﬂ
| RTW:0001%0D8Z5197E Fecha
BEMDICION ¥ SBALUD 5. DE R. L. 1200016 W' Ordan de Compra: 4300008812 25.04.2020
0L, TRES CAMINGS, BLOQUE Q, CASR
Ciudad: TEJUCIGALFA Pals:HN N’ Cotazagidn:
Apartado Postal: H" 8olio. Pedido:
Tel.2235-8243 Fax.2231-05686 W' Licitacidén C/DIRECTA
ulil*.:mgp_?'ﬁla‘fahl:u:l.qt H" Rasclucidn RES 413/03-84-2020
Contasta: J0/H" . ACTA
Flazo de Entrega: Almacdn Dadaria
Forma de Pago:C SC0ODOY
Pos Cadign Linidad Crescripcién Cantidad W Precio Yalor
Impta Unitaria Total
MARTH SHARMA PHARMACEUTICHL
PRESENTACTON: EMPROUE IMBIVIDIAL
VIDA UTIL QOFERTADA: 24 MESES
TLEMF) DE ENTREGH: 30% 3-15 DIARS, 30k A 30 DIAS ¥ 40% A €0 DIAS
PALS DE ORIGEN: INDIA
IMPUESTD 15%; 51 BAGH
e ]t 1a] EET S [k ] cadas uno CAEETAE PLATICRE 17,8040
FA R
INDTCATIONES
MARCH : DESORTHO
LABOHATORID FABRICANTE: SHARMA PHARMACEUTICAL
YIDA UTIL OFERTADA: 14 MESES
TIEMPD DE ENTREGR| A0k 3-15 DIAS, 30% R 30 DIAS T 40% A &0
FATS OE ORIGEN: INDIA
I‘L‘EET{I 15%; 81 PAGA
cOt%s 3200138 toidad HABCARTILLAE SON RESPLRAGON FILTRAETE H¥5  &7,500 ok 47 .88 A1SEL00 .00

MAACARTLLAR QUIRURGICASE CON RESPIRADDR FILTRAWMTE M-85

PCR §

OFRECE MASCARILLAS EIN RESPIRADOR FILTRANTE
[HOICACIONES

LN T L OisA -

iR e entenderd por entrega inmediata 2 dies después do haber reclbids el avise de adjodicasidn par parce de Lla smpree

Lé RO @RCiegd establecida en el tismpo ofrecido por sl ofereste se conuidsrs eome 1a fo acepbacién de La adjudicacion
le mue 14 Lpstitueidn as seasrva sl dececho de sdjedicar al segqundo postor ¥ i mato porible pay coalgulsr moris
rarosr lugar ¢ oAl sucesivamsnle ASCS D e oy ¥ Ioulo i&3 del RLCE.

L

Ejecutivo



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-300-3245605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

Lo o/ g b AU OTS
| RTM:0B0190092513%76 Pacha
| BENDICION ¥ SAIID 8. DE R. L. 1300016 H° Orden de Compra: 4300008912 29.04.2020

OO, TEES CTAMINDE, BLOQUE 3, CRSA
| Ciudad: TEGUCIGALFA Pais:HN F" Cotizacibn:
I Apartado Postal: H" Bolic. Padido:

Tal.d1i5-8343 Fax,.2231-0568 H® Licitmgibén C/DIRECTA

amail: imgp Tidyahoo.ms H" Besoluaibn RES 413/03-04-2020
| Bontacto. J0/H  ACTA
Plazo de Entrega: Almacéen Usuaric
IP:n['rna de Pago:C BGOD0Y
Pos Codigo Lnidad Dascripoién Canfidad % Precio Walor

lmypto Unitario Total

MARTA - DESORETHD HE5
LABRORATORIC FABRICHRMNTE: GHARMA PHARMACEUTICAL
VIDA UTIL OFERTADA: 26 MESES
TIEMPD DE ENTREGAC 30k 1-15 DIAS, 30% A 30 DIAS Y 40% A &4
PAIS DE ORIGEN: INDLA
THPOESTO 18%: 81 PAOR

LA EMTREGA FAVOR REARLIZARLE EN ALMACEN CENTRAL

PARA DS0 A NIVEL INSTITUCIOMNAL

CONTHATACION DIERECTA DE MATERIAL QUIRURGICD PARAR LA FREE 3, DEL PLAN ESTRATEQICO INSTITUCICONAL,
FREMTE B LA AMENAZM DE L& EPIDEMIA DEL COROHAVIRUS, PFARA BL THSTITUTO HONDURESO DE SEGURIDAD S0C
BEGUN RESOLUCION CI-IHBS-RSAS-413/03-04-2020,

FROCERS ADJUDICADD POR EL COMITE EVALUADOR AUTORIZADD POR LA DIRESCION EJECUTIVA HEDIANTE MEMORA
Mgl 37 2-DETI-2020 DE FECHA 08 DE ABRIL DEL 2020 CONPORMADRA DE L& SIGUIENTE MAMNERAR SR, ISMAEL DAVI
'—‘r.hn. N REFRESENTACION DE LA GERENCIA ADMIMISTRATIVA Y FINANCIERA, ABOG, SAUL EMRIQUE MORALE
FEFRESENTACION DE LA SUBSERENCIA DE SUMINISTROS MATERIALES ¥ COMPRAS ¥ LA LIC. SAGRARIO GALERS E
FEPRESENTACION DE LA DIRECCION MEDICA MACTOMAL, PRESUPUESTO APROBAIN EN HMEMORANDO

Hrr, LihS-50P-THSS-2020 DE FECHA 06 DE ABRIL 2020 FIRMADD FOR EL LIC. JOSE LORENZO COTO, Y COMFIEM
EN HEMORANDO 1091-5GP-IHSS5-2020 DE FECHA 0B DE ABRIL DE 2024,

CUMPRA SOLICITADA MEDLANTE MEMORANDO MO, 1641-DMH-IHSS DE FECHA 03 DE RBRIL DE 2020, EN EL CUAL
CIRECCIGH MEDECH MACIONAL SOLICITA SE AUTORICE LA COMPRA DIRECTA DE INSUMOS MEDICOS "PLAM ESTRAT
FEENTE A LA AMENAZA DE EPIDEMIA DE CORDNRVIREUS® EN LA FASE 111 DEL PLAN,

Ahisrvas i oosd

i#m por parte de la empre:
itn de la adjudicacidn
le por cualguler motl:

ni#:t or EjRcutiva



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
[ RTM:0O0190409251976 Fecha
BEMDICION ¥ BALUD 8. DE R. L. 130001% ¥" Ordan de Compra: 4300008013 25,04, 2020
O0L. TRES CAMINOS, BLOQUE G, CASA I
Ciudad: TEGUCIGALPA Pais:HN N* Cotizacidn: |
| Apartado Postal: H* Solic. Padido
Tal 22315-B2435 Fax.Z231-D568 W* Lieitaeiém C/DIRESTH
i apail:imgp_7T9%vahoo.esa KH® Resclucidén REES 413/03-04-2020
| Contacko! | JO/HY CACTR
Plaze de Entrega: | Almacén Dauario
Forma de Pago:C BG0D0Y
Pos Cixdigo Lnidad Descripcidn Cantidad % Precio Walar

Impi Unitaria Total

APRCBADD ¥ AUTORIZADA POR LA COMISION INTERVENTORA DEL IHSS, MEDIAMTE RESOLUCION CI-IH55-RESAS HO
$1LA/03=-04-2020 FIFMADD POR LA ABG. HWINWFA ROXAMAR MELINA JEFE DE LA UNIDAD DE HOFMAS Y SEGUIMIERTO
IH5% ¥ DELEGADK DE LA COMISION INTERVENTORA, ¥ MEDIAMTE DECRETO PCM-005-2020 DE FECHA 10 DE FEBR
NE 20200 ¥ PCM-016-2020 DE FECHA 03 DE MARZO DE 2020 Y MEMORANDD DE AUTORIZACION DE COMPRA DIRECT
467 -GAYF-2020 DE FECHA 47 DE ABRIL DE 2020 FIRMADD FOR EL LIC. EDWIN ORLANDD MEDINA GERENTE
ACMIHISTRATIVO ¥ FPINANCIERGD.

REMIS1ON DEL PLAN DE ACCION ANTE PANDEMIA COVID-19, FASE 3, MEDIANTE MEMORANDO HO. 1622-DMN-2020
FIRMADD POR LA DRA. BESSY ALVARADD SEHENTE BREGIMEN DEL SEGURD DE ATENCIOW DE LA SALUD ¥ POH EL I
SESGI0 ROMERC UNIDAD DE PLAMIFICACION ¥ BVALUACION DE LA OESTION DE FECHA 31 DE MARIO DE 2020.

DESENA PRESENTAR GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR EL 15% DEL VALOE TOTAL ADJUDICADG, VIGENTE HASTA T
MESES DESPUES DEL PLAZO PREVISTD PARA LA ENTREGA DEL INSUMD, EN UM TIEMPO NO HMAYOR DE DOIEZ (100
HARILES COWNTADOS B PARTIA DEL DIA SIGUIENTE DE BRECIBIDA LA ORDENW DE COMFRA, UNA VEI FINALIZADA L
HECEFCION DE LOS INSUMOE.,

DERERA SUSTITULR LA GARMNTIA DE CUMPLIMIENTC POR LA JARANTIA DE CRLIDAD POR EL 5% DEL VALOR DEL
L RATC, MISMA QUE ESTARA VIGENTE UW ANO DESPUES DE LA ENTREGA TOTAL DEL PRODUCTO.

E4TE DROEN DE COMPRA SE GEMERA SIN TMPUESTD, LA CUAL L_PARR EFECTOS DE INGRESD EN E
MIMACEN DEL IKSS, POR LO QUE SE LE SOLICITHA WOE EB REVEPAD LA FACTURA PROFORMA, P
FCESTERIORMENTE EMVIAR LA ORDEN DE COMPRA EXERN 2CLTH SPLIG CHE =mh DIRECCION QENERAL DE
CONTROL DE FRAMQUICIAS ADUANEHRAS

ALUG
-!umt.'-“‘-'l“ii_!i o

08019009251976

Obaervas Lones

Correcto

P~ /i

Subgerente de Sumi : Dir:cmr\ij mcuktivo
Materialea y an 4




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-500-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
Iv'-d:ﬂ-l'.ll';lll'l-l uEims
RTH: 0019009281976 Fecha
HENDICION ¥ SALIUD 8. DE R. L. 1200016 H' Ocdan da Compra: 4300008512 <28.04, 2020
COL. THES CANINGS, BLOQUE O, CASA
Ciudad: TEGUCIGALPA Pais:HN n' Cotiracidn:
Mhpartade Postal: N* Bolic, Pedide:
Tal.3d35-6343 Fax.2I31-0568 ¥ Licitacidn C/DIRECTA
omail:imgp 73@yahoo.es W' Reasolucién RES 413/03-04-2020
| Contasta: JO/H"  ACTA
| Plaze de Entrega: Aleacén Usuaric
| Forma de Paga:C ga0Doy
Paos Cadigo Unidad Descripcion Canfidad £ Precio Walor
Irmipto Unitario Tatal
. SubTotal | 115, 316, TAE. B0
I.5.%.i
Toral : 115, 316, A6 60

UALDE EN LETRAS

FERRCTENTD QUINCE MILLONES TREBCIENTOS DIECIEEIS MIL SETECTENTOY ARE - i B Exactos =

Thaereaziones
HOTA1Se pntenderd por entcegs irmecdiata 7 dias despueds de haber recibido el aviso de adjudicacién por parte de la empis:
La ma  entreda satablecida sn &l tiespo pfvecido par el ofecesis pe cofisldssa colme 1k

raciam g8 la sdjudicacidn
nu *'E.
I Hign L& iBEEltuslds &8 PessEva sl derecha g sfiodicar al ssgunds postor § ai E p"_ ible per sualguier Baciv

tercer lugar y anl sucesivemsobs esco bagiens -y feulo 141 del ELCE.

Dﬁect’ur‘ﬁ!&q&ut iwo

Subge I
Materialesa ¥ Co



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
|ﬂ-ll'ld-ﬂ'l'll-l'-hlauﬂ-t"l-!

TRTH:0B015002265593 Fecha
CORPORACION INDUSTRIAL. 1200032 H* Orden de Compra: 4300008%11 29.04.2020
0L, LOS LAUFRELES CALLE HACTA LA
Ciudad: TEGUCIGALFA Falis:HN N” Cotizacion:

Apartado Fostal: H" Solic. Pedido:
Tal.Z2326-9013/223.., Fax.2229-3091 #° Liciteacidn C/DIRECTA
email daysi.sanchez@corinfar.com H" Resolucién RES 413/03-04-2020
| Contacto: JO/HT  ACTR
| Plazmo de Entregai Alnmoén Uaumria
Forma de Pago:C SGEAD0OY
Posg Codigo Unidad Dascripoldn Cantidad % Precio Yalar
Irmipta Unitaris Total
aoa1b 2108133 < yimidad CORROS QUIRORGICOS PARA EOMBEE 100, B0 % 3.30 1309000 .00

GOHROS QUIRIRGICOHS “DESCARTABLES PARA HOMBRE COMFECCIOMADOS DE TELA NO TEJIDA HEMORREFELENTE COLOD
VEEDE & AZUL, PRESENTACION CAJA DE

%poe 4R
100 UNTDADES CADA UNA. TAMANo EsTANDAR, LB
POA 1
INDICACIONES
MR GORRS PARAR CIRUISRNO
FHESENTACTOMN: CAJH COMTENIENDD 100 UNIDADES
FERIODD DE EXPIRRCION: 24 MESES
FABR I CANTE: EHAOKTME GANGFENG HOSPITAL PRRODUCTS OO
TIEMPD DE ENTREGR: INMEDLATA
PAIS DE ORICEM: CHIHA
CONDICIOMES DE ALMACEMAMIENTD: CONSERVESE ALAMECEHAMIENTO A TEMPERATURA AMBIENTE
IMPUBSTS 154 81 PROA
[ Ll e 4120833 rmidad GORROE QUIEUMRGEICOS FARA HILIERES 290, boa il .30 B8 700D .0l

i 05 QUIRORGICOS DESCARTASLES PARA MUJERES COMPECCIONADOS DE TELA WO TEJTDA HEMORREPELENTE ©OL
VERDE & AZUL. TAMARD ESTANDAR.

POR X

INDTCACTIORES

MARCH : GORRS PARR ENFERMERR
FRESENTACTION: CAJA COMTENIENDO 100 UNIDADES

FERICDO CE EXPIRACION: 24 MESES

ShipeEryac i noee

TR He ehberelerd pos snteega |nmadiata 2 dlas despuds de Raber reclBids el avias de ._l.ﬂrﬂa'l_,ﬂqﬁl-ﬁﬂ Paf pArEs A la eFmIs)
Li no entrega establecida & el thempo ofrecido por sl ofecente ss conadcdera © o E tucién de la sdiodicacien
lo gue la imstltucidn se reserva &l derecho de adjudicar al ssgundo postor le por cualguier mati
rercer lugar y aal sucealvanesie esTo Digan 1 Arcicwla 443 de=l RLCE

Subge or Ejecutive



1o mejor el s newEings

INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
' RTN 0801-800-3245605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel 2222-6922 Fax.2222-6822

RTH: 0BO019002265592

Fecha

CORPCRACION IMDUSTRIAL 1200032 H* Ordan de Compra: 4300008811 25.04.2020
COL., 143 LAUEELES CALLE HACIA LA
Civdad: TEGUCIGALPA Pais:HN H® Cotizacidn:

| Apartads Postal: 1 Belic. Pedide:
Tal. 2225-8012/233.., Fax,2329-90%31 H* Licitasidn C/DIRECTA
amail:daysl.sanchezgcorinfar. com H* Reasslucién RES 413/03-04-2020

| Contacto: JO/H”  RCTA

| Plaza de Entrega: Alnacén Usuario

Forma de Page:C SGODOY

Fos Cidigo Unidad Descripcidn Cantidad B Precio \ador

Impto Unitario Total

FABR[CANTE | SHACAING CAMGFEMCG HOSPITAL PRODUCTE €O

TIEMPFD DE ENTREGA: IHMET LATA

PALIE DE DREIGEM: CHINA

CONDICIONES DE ALMACEMAMIENTDO: CONAERVESE ALAMECEMAMIENTO A TEMPERATURA AMBIENTE

[MPFUESTD 15%: 2T PFAGAh

onaip 3300487 Unidad DESINFECTANTE ¥ LIMPIADOR DE MANOH 21,800 11 (LT 1730000, 00

DEGINFECTANTE ¥ LIMPIADOR DE MANOS (NO REQULERE AQUA|l INOREDIENTES:

ALCOHOL LIQUIDOSACIDG LACTICO+LACTATO DE S0DIG, SPRAY PARA CIRCUITO

CERRADD PARR LAVADD DE HARNOS. PRESENTACION ENVASE DE 400ML. [(NOTA: EL

OFERENTE ADJUDIICADC DERERA FROPORCTIONAR ¥ COLOCAR LOS DISPENSADORES EN

A5 RREAS QUE POSTERICEMENTE SEFALE EL IHSE)

POy 25

THOICACTONES -I"f

At ALCOHOL EN GEL PARA WANKGS

PRESEWNTAC 10M 1

PERELODD DE EXPIRACION:
FABRICANTE:
FIEMPS DE ENTREGR

PALS DE ORIGEH:

CONDICIONES DE ALMACENAMIENTO: CONSERVESE ALAMECENAMIENTO A TEMPERATURA AMBIE

CloRe L vt L oees ¢

FRAGOD COMTENIEWDO 500 ML DE ALCOHOL EN OEL
24 MESES

LABORATORIOS CORIHFAE 5.A DE C.V,
50% EL 33 DE ABRIL DE 2020 ¥ SEQUNDA ENTREGA 50% BEL 07 DE#
MATS 2020 /
HONDURASE

MENGR. A 30 GRADOS

HOTE 5 entenderd por entregs Lnmediats & dias despads de haber secibido el avied de sdjuvdicacidén por parte de La empred

Ll T

SmpTer

- ——

Corracto

EIJ]‘.'IEEITEI'I.I:E de Swm
Materiales ¥ Co

sntregs sstablecida on el tiempo ofrecide por el cferente s& considera cooo la po-sceptecién de Je sdjudicscian
: - L

bet pue La imacibgchdn 48 cgaepva el depache &8 adiudicar &l ssgquade postor

logar ¢ asl susesivansnts spto hasadc e

y 3l w qﬂ'_' o

1o pos coalguier mortls

frule 141 dal zLCE,

Director ®iecucivo



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
; RTN 0801-900-3249605

ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

| RTH: 0a01L900Z265592 Fecha
CORFPORACION INDUSTRIAL 1200032 H" Srden dea Compra: 4300008911 25.04.2020
CoOL. LOE LAURELES CALLE HACIA LA
Caudad: TEGUCISALPA Pais:HN W' Cotizacitn:
Apartado Postal: H® Bolic., Pedido:
Tal.?279-9012,/222... Fax.2229-00%1 ¥ Lioitmoidon C/DIRECTA
srail:dayai.sanches@corinfar. com H° Remolucidén RES 413/03-04-2020
Contacts: JO/H*  ACTA

Plazo de Enktrega: Almacén Hauario

Forma de Pago:C BGODOY

Pos Codigo Unidad Descripcign Cantidad ] Preco Walor

Impto Unitaric Total
IMPUESTO 15%: N3 PREGA

LA ENTREGA FRVOR BEEALTIARLA EN ALMACEN CENTHAL

PARA US0 A NIVEL INSTITUCIONAL

CONTRATACEON DIRECTA DE MATERIAL QUIRURQICO PARA LA FREE 3, DEL PLAN ESTRATEGICO INSTITUCIOMAL,
FRENTE & LA AMEMAZA DE LA EFIDEMIA DEL COROMAVIAOS, PARA EL IMSTITUTO HONDURERO DE SEGURIDAD S0
SEO(M RESOLUCION CI-IHSS-RSAS-413/03-04-2020.

FEOCESD ADIIDICADRO POR EL COMITE EVALUADOR ADTORIZADD POR LA DIRECCION EJECUTIVA MEDIANTE MEMORAR
B, 1 372=-DET=-20020 DE FECHA 08 DE ABRIL DEL 2020 CONFORMADA DE LA SIGUIENTE MAMNERA 5R. ISMAEL DaVI
ACUTLAR, EN REPRESENTACION DE LA GEREMCIA ADMINISTRATIVA Y FIHNAMCIERA, ABOG, SAQL ENRIQUE MORALE
PEPRESENTACION DE LA SOBGERENCIA DE SODMIMISTROS MATERTALES Y COMPRAS ¥ LA LIC. SAGRARIO CALERS E
REFRESENTACION DE LA DIRECCION MEDICA HACIONAL, PRESUPUESTD APROBADD EN MEMORANDS

HO, LO59=-35P=-THE5-2020 DE FECHA 06 DE ABRIL 2020 FIRMADD POR EL LIC. JOSE LORENZEDG COTO, ¥ CONFIEM
EN HEMORANDD 103L-BGP-THES-2020 DE FECHA 08 DE ABRIL DE 2029,

=:gF'T{P. SOLICITROA MEOIANTE MESMORANDD HO. 1e4I-DMN-IHES DE FECHA D31 DE ARBRIL OE 2020, EN EL CUAL

GERECTION MEDICA MACIOMAL SOLICITA S5E AUTORICE L& COMPRA DIRECTA DE INSUMOS MEDICOS "PLAN ESTRAT
FRENTE A LA AMENAZA DE EPIDEMIA DE CORONAVIRUS® EN LA FASE II1 DEL PLAN.

AFFOBADA ¥ AUTORIZADA POR LA COMISION IMTERVENMTORA DEL INSS, HEKBH RESOLUCION CI-INSS-RSAS MO
413/03-04-2020 FIRMADD POR LA ARG, HINFA ROMAMA MEDIHA JETE DE L BE HORMAS ¥ SEGUITMIENTO
IHS3 ¥ DELEGADAR DE LA COMISIOM INTERVENTORA, ¥ HEDIAMTE DECRETD 05=-2020 DE FECHA 10 DE FEBR
OE 2020 ¥ FCM-D16-2020 DE FECHA 03 DE MARIG DE 2020 Y MEMO E WMITORIZACTION DB COMPRA OIRECT

Chesrvacicoes |

La  pa wntieps esbablecids an el tiempo alfpecids pat &l ofgrig
lo npue ks inatitucidn se reserve el dereche da adiudicac .. :
rarcer luger ¥ anl suoesivamente esto basags

Correcto

el ::

Bubgerente de Buminl
Mat=riales ¥ Campras

Director Ejecutivo



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
o rowjets pard iSf mIESI0E
[ RTN:08019002265593 Facha
CORFORACION INDUSTRIAL 1Z00032 N* Ordan da Compra: 4300008511 29 _04_ 2020
COL. LOS LAURELES CALLE HACTA L&A
| Ciudad: TEGUCIGALPA Pals:HN N' Cotizacibn:
Apartado Pomtal! H* golic, Pedido:
Tal,2229-92012,/222,.. Fax.2229-9031 H" Lioitaaidn C/DIRECTR
spailidayei.panchez®corinfar. com H* Resclucidén RES 413/03-04-2020
__ Contagto; IO/ H" L RCTA
Plazo de Entrega: Almacén Usuaric
Forma de Pagorl FEFODOY
Pos Cidigo Unidad Descripcidn Cantidad % Precio Walor

fmpto Unitario Total

4467 -0AYF-2020 DE FECHA 07 DE ABRIL DE 2030 FIRMADD POR EL LIC. EDWIN ORLANDO MEDINA OERENTE
ADMINTSTRATIVG ¥ FINANCIERDC.

SEMISION DEL PLAN DE ACCION ANTE PANDEMIA COVID-1%8, FASE 3, MEDIANTE MEMORANDO MO, 1622-DMN-2020
FikMADD PUR LA DRA. BESSY ALVARADO GERENTE REGIMEN DEL SEGUROD DE ATENCION DE LA SALUD ¥ FOR EL I
SERGIO ROMERD UNIDAD DE PLANIFICACION Y EVALUACION DE LR ORSTIGN DE FECHA 31 DE MARZIO DE 2020.

DEHERA PRESENTAR GARRNTIA DE CUMPLIMIENTD POR EL 15% DEL VALOR TOTAL ABJUDICADO, WIGERTE HASTA T
MESES DESFUES DEL PLAZD PREVISTO PARA LA ENTREGA DEL IMSUMD, EW UN TIEMPOD WO MAYOR DE DIEZ (10

HABRILES CONMTADDS A PARTIR DEL DIA SIGUIENTE DE RECIEIDA LA ORDEN DE COMPRA, UMA VEZ FINALIZADA L
RECEPCION DE LOS INSUMOE.

DEBERA SUSTITUIRE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR L&A JARANTIA DE CALIDAD PORE EL 5% DEL VALOR DEL
CONTEATO, MISMA QUE ESTARA VIGENTE UN a0 DESPUES DE LA ENTREEGA TOTAL DEL PRODUCTO.

ESTA ORDEW DE COMPRA SE GENERA SIN IMPUESTO, LA CUAL SERA UTILIZADA PARA EFECTOS DE IKGRESC EN E
BIMACEM DEL INSS, POR LO QUE SE LE SOLICITA MOS ENVIE A LA MAYOR BREVEDAD LA FACTURA PROFORMA, P
FI:IS-"'"'EE'[DEIH'EHTE EH"-"I.I.E'. LA CRDEN DE COMPRA EXENTA, SEGOH DISPOSICIONES DE LA DIRECCION GENERAL DE

0L DE FRANQUICTAS ADUANERAS
W&m X, 6325, 000.00

E . B.W.:
Tetal 4,435, 00 .00
WAlOE DN LETRAS

3,516,000

Dihservac lomes:

HOTA :5e entenderd por SRLTEgs Lnmsdiasca 2 dlas daspuoés de haber recibido el aviso de adjudicacidn por parte de la empre!
s na I!ﬂ'l:rﬂﬂl eatablecida en vl tisnpo ofrecide por el cfecenls Ae considers l:ql-ld-p ”;.uua mpupmn e la adjudicacian

threckor Ej ecutivo




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
P —
| RTH:0A019002265583 Fecha
| CORPORACION INDUSTRIAL 1X00033% H* Ordan de Compra: 4300008311 28.04. 2020
COL. LOS LAURELES CALLE HACTA L&
; Ciudad: TEGUCIGALPA Pals:HN H” Cotizacioni
Apartado Fomtal: H® Solic, Pedido:
| Tal.222%-9012/222... Fax.I23239-F0%1 H* Licitasidn C/DIRECTA
email:daysi.sanchezdcorinfar. com H* Resolucidn RES 413/03-04-2020
| Contacta: JO/H° L ACTA
Flazo de Entrega: Almacén Usuaris
Forma de Pago:C 830DOY i
Pos Cadigo Unidad Descripciin Cantidad % Precio Valor

Imipta Unitario Total

L

teenl MILLOMES EEISCIENTON VEINTICIRGD MIL LANPIERS Exactas #=*

dbssryvacionee

BOTA: e antanderd por entregs iomediats 2 dlas despeds de haber recibido =] aviso de adjudicacion por paroe de ls smpoe
L no  anteega establecida en el tismps ofrecide por &l oferente se conaiders coms LI. ng “acEpLaciSe de la sdjudicacicn
I gue la imstitucldn ss resscva ol derecho de adiwdicar al asgurdo postor T:] iﬂ"li\'!ll:'l! PeT cuslgaler moth
tercer lugar v asl sucesivamernte =ato ,.--' Loulo 143 del RLOCE ; ;-

Direct 3;\;!:- ecutive



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

RTH: 0010002278310 Techs
DISTRIBUIDORA COMERCIAL 5.A. 1200042 K" Ordern de Compea: 4500000904 17,04 2020
FIMRL BLY. LDOS PROCERES HARRID

Ciudad: TEGUCIGALPA Palim:HN
hpartado Postal:
Tel.2dZ21-19T0/¢22. .. Fax.2L21~-1968
amail iogarclalidicosa. net

Contadbo:

M" Cotizacidn:

M" Bolic. Padido:

B Licitacién C/DIRECSTA

M" Besclucidn BES.413/03=04=2020

JO/R" . ACTA
‘Lazo dp Entregai = Almacan Hauario
erma de Pago!CLT CHOHGE
0% Chdige Unidad Bescripcidon Cantidad o Precio \alor
Implo Initario Todal
e
fiD 431%1007  Onicad  CAMA DE CUIDADO PACIENTE DE U0 GEMERAL i (i} LA%44, 52 1541571, BH

MO OGP TALARTAS MANUALES 17 S
IDICACTONES CJ éﬂf{?) .' u~ Sl
. 3, Jié
9030 ' g0 P

Chy JTANGEN SATKAMG MEOICAL j{
0Y
1

IELG: W (SKO15)

I3 DE ORIGEM: CHINA Q_}

wnpuasia por 3 o 4 secoiones de paneles de metal, afustables con manlvelas, manijas e similarces,
n hucidic metalico

EMP0 DE ENTREGAR: 30 diam

oveertny cfrece: Cama manual compuestca por 4 secociones de paneles de metal, ajustables
Wy AecAfiamd gimilar 8 ganivela,; <on nocleo meatdliao

ama hospltalaria de cuoldedos especiales a los
iflna yoplotuce Epoxi,

roveedol ofcece: Eloborada de acerc inoxidabla
Mhanterlal)

paoientes slaborada de acero inoxidable recublerta

bao y plistico esterilizable con pintura epixica,

tapacidid minima de pezs de 200 kg gomo minimo
Froveedoy ofrece; Capacidad de cargs de 250 kg

=Dimencidnes aproximadas! Largo 2,100-2,200mm,
aprnximafianents

proveodoy olrecer External LW H=======e= iy

Ancho 1000=1200, Altura minima 560-570mm,

==eowe=g 10" 900* [400=720)am)

Chpmrvacl osfinnc

La Ao enbregs sstablecids =0 sl btiempd oftdslds por ol ofersates ss coAsidera coms L

ituclan we cevetvs el dereche de adjudicar ml sequndo postor

a adjudicncion. P
1o ks l& Lna

v 8l estofm Bl caalquien motivo

Hrector Ejecutlvo




INETITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel,2222-6922 Fax.2222-6922

BTN OR01900228310 Fecha

DISTRIBUIDORA COMERCIAL 5.A. 1200042 8" drden da Compea: 4500000804 17.04 2020

FIMAL [BLV, LOS PROCERES BARRIO

Ciudad: TEGUCIGALPA Pais: HN W" Cotizacidni

Apartado Fostal; ¥ So0lic. PFedido:

Tel. 283 1=19M04222, . Fax.2221-1568 K® Licitacidn C/YDIRECTA

enail togarcialdicnsas, net N* Resolucién RES.413/03-04-2020

Contadte: JOAH" CRCTA

laza de Emtregas Almacan UTsuario

arma b Fago toLl CHGHGE

5. Cadige Unictad Descripoian Cantidad % Frecio Valor
- Impto Unitario Tolzl

— —

Wlwura ajmstahle manualmente a travazr oe manijas, manivelas o similares,
om @ Tsom 4 homy aproximadamente

duesdar afrecs: Albura Ajustable mandaleents con rango antres Q6cm-7T2om)

con rango da altura de

2lse o Cener 18 capscided de colaca al paclenta 8n las glguiankbes pﬂ&iﬂlﬂnﬂﬂ: T[‘EI’IHBIEHDIITE|

ant
andelanburg ¢ aemi=-Ffowler, manual,
avendnr ofreos: Posiciones: Trendelenbuorg, hntl-Trﬂndulenhurg. Sami-Fowler, Manual
faneled del lecho de La cama en acern laminados. Cabecero y plecero facllmente desmontablaz, da o

ia plezs. Barandales lakecales con sistema de segoridad para mantenarlos £33608 § con Sistess e
kPeracion para plegarleos bBajo el marco o la superficie del colchon.

avasdgr ofrece: Paneles del lecho de la cama en agero laminado, Cabeagera y pilecero EScilirente
smonLebles, da una sola pleza, Barandales laterales con slatesma de segurided para mantepndrles £1
con aistesn de liberacién baje el marco o la superficie de la cama

o unlatell ports suerde loneludde ¥ con soporte pars ateil en cada esgquing de ls cama .
oyeadar ofrece! Con 1 sbril porka sdezos ¥ oon soporte para atril en cada esquine de la cama

'qﬁlﬂyﬂﬂa de al menos l2ca de diam&tro aproximadamente, resiscentes ¥y con slstema ode frang.

uoeadiby dFfcece: Con rusdas da & pilgadas da didmetra, reslstentés, anti-enrellamierbtos, con
odint] de formadlon unida sin terndllcos

rlahnh de &l menns 15cmde grosor, pon fobierka
vabiety oon Fonda removible.

ovesdbc ofroce: Colchan da 16 om d% grosor, oon cublerta impermesable, lavable.

libre de costuras, antllasfrgenion, impermiebles,

latafprma del colchon con elevaciomes &«n 3 & 41 aacaiones; estructura de ascero lnoxidable con

AEIVACLDORET

Jacsbn bntanfetd por entr=ge inmediasts 2 diass despods de baber secibide el aviso de sdjudicacion por parts de la snpresa
nikTege establecida en el Tiaapd efrscide por ml ofecente se considsrs cono 1a gracidn de la adjucicasidnm. @

1 il
La Lnetitucife oo ceferva el depecho s afjudicar al sequndo postor 4 51 s ;F-’..'EJ ".F."_':.. ® pipf cealgolir mokivs

Directar Ejecucive




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel 2222-6922 Fax.2222-6922

AR Y 8 LS T

BT 0801 90022 TEAL0 Fecha

DISTRIBUIDORA COMERCIAL 8.A. 1200042 N Orden de Compea: 4500000504 17, 94,2020

FEMAL BLY, LOS FEOCERES BABRRIO

Ciudad; TEGUCTGALEN Fails:HN K" Cotizacidn:

Apartedo Postal: H* Selig, Pedidao:

Tel, 2721=1970/222 ;. Pax, 43211560 H® Licitacidn C/DIRECTA

amail rogarci afdicosa .. net H* Fesclucidn RES.413/03-04-2020

Contacgko: JO/HT L ACTA

Lazo de Enkrega: Almacén Usuario

orma oy Fago:CLT CHOHGE

os.  Cbdigo Unidad Descripeian Cantidad k" Prachs Wador
Irmgata Linitaria Total

T e — =

vaptimianto en polvo da resina
ovasdol ofrece] Plataformae de colchdn con alevaciones en 1 seccisnes,

sgtrucktura de acero
axicable con revestlmients axpislcn y antl bacterial

Portatneras an seccion de ples y cabezas
oreetdaf ofrece; I Porbasuvercs en aeccion de pies y caberas
arii jasi o barandales dge movimiento y transporte de & secoiones,

recubiertas deo plastico minimizar
pactos. internns y externos, con seguros de movimlenktos.

ovesdul ofcece: Barandales de movimients recobiertas de plastice para sminimizar impactea ‘interna
Eernos| con seguros de protecoldn

glechonide Eapuma de Uretano con medidan aprondmadas: Lecgo 1, 000-2,000mm v ancho 900-1 . O00em,
raximagiamente

syvestdof ofreco: Colchon de Espuam da Uretamo

equladires de ajusces de niveles de altura,
overdol ofrece: Tnoluye capacitacionas

e
lam Wntlestadlicas oon amoItlguador do cheogque v bhlogueo,
grepdol ofrecs Certificacidn 1650 S001: 2015. CE; FDR

aclutsicapacitaciongs a parschal tecnico ¥ UB@arlos

Whard Pener cerbificidos CE, 1849, UL, FDA, ASHME o
60 ETFL para aquipos vy dispositivoes medicos.

gabapan antregar mancalos, en flelod o digital, de usurarie y servicis.
arant iy @ afos

=1

BRCVA0 L oSS L

TR & r'"i"""d"n" oy sntregs Lnmediats 2 dlas despuads da haber reciblds 1l svise ds adjedicacidn per packe d= La ampoems.

B ién de Is adjudicacién. P

e por codlquiss motivo
A

Ciractor Ejecutlive




INSTITUTQ HONDURENO DEL SEGURC SOCIAL

RTN 0801-300-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
RTN: OED1S00Z2TB10 Facha
DISTRIBUIDORA OOMERCIAL 5. A, 1200042 N Ordan de Compra: 4500000504 17.04,2020
FIMAL {BLY. 155 PROCERES BARRLD
Ciudag: TEGUCIGALPA Pais:HN W Catlzacidng
Apartado Postal: H*galic. Padido:
Tel.2321-1970/222. ., Fax.2721-1068 W' Licitacidn C/DIRECTA
email togarcialdicosa.net H" Resclusidn RES. 413/03-04-2020
Contacko: JBSHE L ASTA
lazo b Entrega: Mzacan Usuario
wigid de PageiCLT CMORGE
s Cibdigo Linidad Descripcidn Cantidad T Frecio Walor
Imipko Linitario Tatal

—

aowcd Inclulr ls instalacidn v pussta en marcha complets del equipo la cual estacd bajo la
tperw el dn de personal del THSS

(LU LR L imidad CAMA DE CUTDADOD PRCIENTE DE USBD SENERAL all L] 16%44 .52 LELing, B0

3 HOSPITALARIAS HMAHUALES

BECACTUNES

Shy GITAMGEY SRTKANG HMEDICAL

DELLT: Faw (BROLS)

1= DE DRIGEM: CHINA

EMED B ENTREGR: 30 a 45 dias (40 samag)

capuesata por 36 4 secolones de paneles de metal,
i nucles metalico

ovesdos oirece: Cama manual CcomDeats por 4 pacciones da paneles de mecal, ajuscables
ocahismo similar & maniwvela, con nldcles metdlico

giuskables eon maniwvelas, manijas o similares,

‘ama hanpitalaria de culdados especiales a loa pacientes slaborada de scero inoxidable recubierta
oEifd W plntucs epoxd.

fovesdor ofroce: Elaborada de acerns incxicdable bago y pléstico esterilizable con pintura cpr'n::i.l:l,
1Ll bacsariall

apacidad minims de pego de 200 kg como minims
avesdor ofrecei Capacidad de carga de 250 kg

=ervACldmen:
az%e metandech por enbtrege inmedista I diss despude de haber recibido el aviao o8 adjudicacidp por parta da 18 QBpresa,

¥ agihle por cualguier mokbive

o

Director Ejescutivo




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0B01-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-65822

IHHHQEIMHWM

RIM: OB 90022 TR3L0

Facha
DISTRIBUIDORA COMERCIAL 8. A, 1200042 H* orden de Compra: 4500000904 17,04 . 2020
FinaL 5LV, LOS PHOCERES BARARID
Cindad: TEGUGLGALEA PaistHH K Cotizacidn:
Apartedo Poatal: B" Solio. Pedido:
Tel.Ziri-19707/222,.. Fax.2221-1496H H" Licikacidn CF/DIRECTA
, amail jogargiafdicosa.netk ¥ Resclusibn AES, 413/03-04-2020
Conkbagbg; JOSH® LACTA
L En!tega:___ B Almaman Dauaris
ormy o= Pago LT CHMOHGE
ps.  Codigo Unidad Descripcidn Canficad h Precia Walar
Imipta Linitario Taotal

imenckones aproximadas: Lacgo -2, 100=-2; 300mm, Aache $000-=-1300,
e bmiclamEnta

oyeednr nirece; EXLernal

Altura minima G&0-570mm,
LA e s e e e L TR R EO® [ LG0T 20 mm

ltkura ajustable manualmente a travaz de manijas, manivelas o similares,
o oA Tibem  F Som, aproxinadamente
‘ovesdus ofrace: Altura 3justablse manualmente cop rFango &ntre dbom=-7Zcm)

ol pangs de altura de

be e Lense la capacidad d= coloca al paclents epn las slgueients=s posiclions=s: Trendelenbuzg,
resdelenburg v semi-fowmler, maral .
ovaadsr ofrecs:

ant
Posiciones: Trendelenburg, Anti-Trendelenborg, Semi-Fowler, Manual

anvles del lecho de la cama en acers laminados. Cabegero vy plecers facilmente desmontablss. de u

la pigza. Harandales laterales con siskema de seguridad para mantensclos fljoe ¥y cen siszema de
baraclon para plegarlos bBaje =1 maceo o la supsrficie del colohon.

nvender cfrece; Paneles del lechs de la camsa en acerc laminado. Cabecéera y piecerc fcilmante

:::_l_'l_'lhl'uf abrlen, de una aola piezs, Barandsles laterales con sinbema de seguridad para mantensrlos i
Aiabtems de liberscidn ba o 2l marco o la soperficie de la cama

on unjAtril porta

sueros Ilnclulds y oon soporte pacra akril en coda esgoina deo la cama .
roveadgy of paoe;

Con 1 geril porta suercs ¥ oon soports para atril en cads ssguina de la -ama

2af risdas de al

manos ldcm de diametrd aproximadsmente, resistentes y con sistema de frano.
roveedor afraon

Con ruedas ds 5 pulgadaz de didmetro, resistaonbes,

anti=-anrollamientos, ©on
loquen, de Tarmaclon unida adin tornilles

S8 LWAD T OlEE |

TA15e gntenderd por entreyn lmpedlabs 2 odiar despuse de habesr recibldo el aviso de adjudicacidn por parte de in empress.
A N shtEsgA ealdfilecida &h &l tlespo ofrecido por el ofersnte anm ecaaidere 2o la @
fue L& ipeLitusidn =e resecva sl derscho o8 adjudicap al Eeyunds paetsr v bl o=

LA ]| =, g p R ICESLVAIRDTE RET0L Dagade en 2l Articuls 143 del RLCE.

facidn de L& adjudicacida, P

Mirectar Ejecutiva




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax,2222-6922

RIWIOEDE SO TRILN Froha
DISTRIBUIDORA COMERCIAL S.A. 120004Z H" Orden de Compra: 4500000804 17.04,2020
FINAL BLYV, LOS PADCERES BARBRID
Ciuvdad: TEGICTGALPA Fais:HN ¥ Cotizacion:
Hdpacteado Pomtal: H" Solic. Padidad
Tel, &El-19TM0 /222, .. Fax.2221-1564 R® Licitacidn C/DIRECTA
enail:pgarciaddioosa . net M Besolucidn BES,4131/03-04-2020
Contacta: - < = Jo/¥" . ACTA
Flazo db Enktregatr Almmcdn UsuAEia
“orma o Pago LT CHMOMGE
os.  Chdige Unidad Descripcitn Cantidad % Precia Valor
Impto Linitaria Total

——— - — ——— ———— e —— e ——

aoichon de al mepos 15omde greoscr, con cublercs libes de costaras, antilasrgenico,
vabilea ¥ =on funda remowvibles;

oveadst ofroce; Colshdn da 16 em d& grosaor, oon cubieérts impecneable, lavable.

imptrmllhiu.

Plataforma del colehon con elevaciones en 3 o 4 asocionss,
evestimlanto ‘an polvo de resina

ravesclor alrecre: Plataforma de colchdén cof alevaciones afn 4 =saccionsEs,
wnidabie con remwmstimiento expixico ¥ anti bactercial

sstrocbara da acers inoxidable con

pxEruckurs. de acero

< Parcagupares on secolon dn pica v cabezas

uveedofl olrece; £ Portasuerds €0 SEOQLON de 'FliE'E‘ ¥ caberas
anifjas o barandales de movimienlio y Eransports de & secciones,
igrackos internos y exbernos, con seguros de movimientos,

rovasdod oleecs; Barandsles de povimiento recublertas de pléstico para minimizar impactos intecno
Hbernos ocon saguross de proteccidn

recubiartas de plastico minimlzar

o Lohdn | de Ecpuma di Oretsno gon medidas aproximadas: Largo 1, B00-3, 000mm ¢ ancho S00-1, 000mm;
oM lpadamente

sqdog ofrecps Colchon de Espuam de Urekamo

sgulathires de ajustes de niveles de alturs.
rovaedor cfirece! Incluve capacitacionas

Flusdan antisataticas con amortiguadar de chogue ¢ bloaguea,
Provesdarl ofrece Cereiflesaelén IS0 30011 2015, CE, FDA

FIncluir capicitaciones a peracnal teeonice Y ouaDarios

g o g waningey|

F“ﬂllﬂt siilennacd pa: enboegs Lnmwclidta 2 disn despuds de habee recibids el aviss de ad

tﬂ ne pniregs #stablecidn en &l tlampo afrecide pog @) afdiantd a8 confidars como la
'y .I'. kn A& ressrva Bl derecho de adjudicsr al segunds pastos

w =l emkg
M ivamentd aats basado-en &1 Acticoele 147 del RICE,

é ; Director Ejecuclvo




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax,2222-6922

mEka e IEE MRSITS

BTN 0BG100022 TRALO Facha
DISTRIBUIDORS COMERCIAL S.A. li0004Z2 H* orden de Compral 4500000504 17.04. 2020
FINAL | BLY, LOB PROCERES BARRIO
Ciudad; TEGUCIGALER PalaEHN H® Cotizacién:
Apartade Postal: H” Bolia. Pedids;
Tal . J221-1070/222. .. Pax. . 2231-10968 W* Licdtacidn C/OTEECTA
ihlil:ngﬂ:ﬂinﬂdi:ﬂsa.nn! K* Basolucisn HES.413/03=04=-2020
Cuh Lasta ! JO M RCTA
Plazo da Enlregac Almacdan Usuarie
Forma de Pago:CLT CHORGE
Coasga Unidad Descripcidn Cantidad “h Precio WValor
Imipta Lrnitaria Tatal

ahers {ener carcificadoa CE,. 150, UL, FDh, ASHE o

ROBOI para nqu'i.pl:u:: y rlispu:-:lr.l'l.rn.-: mereil oo .

Se depeidn enteenat manuales, en fisico o digital, de uwsurario ¥ servicio.
rArancig & afios

eberd tnclulr la instalecids vy puesta &n marcha compieta del equipo la cual estard bajo la
pervision de personal del IHES

Dali R L g T inidan CREILENY EE PACIENTE 22 0% brr e 1 18534530

LAMAT DE TRAHNSHRTE

IO CAC TUHES

Gy Saixang

DELD; SERE1=1

I; OE GRIGEN: CHIMNA

Iy DR ENTRESK I0-45 DLAS

familla de Transporete con esléeraciones de espalds, todills, arriba, sbajo,
rendelenoury inversso

sovasdol olrace: slevacion de sspalda

trendelanburg v

Dimencignes aproximadas: Laepgo 2, 100=2, 200mm, Ancha T60-T80mm, Alftura minima 560=570am
roveeriag afrecer Slege [LaWxMb: 1930xG6d0x (S40-B40) mm

FT e R T ] 1 B

POTHi e sulmndssd pof onbteags Lnmediagtn 2 dias deapuds 498 habesd fecibido =) sviso de sdjudicacién por parte de Ll smpresd.
il o eAlfeqs eskablecida en el tienpa ofrecido por @l ofersnte 0 comalders cong L
L Jas Lbfinablbueiin s tenarva &)1 dAspecho de adijudicar 4l segondo poastor sl a&s
tarce 17 ] . gucesivanente =3to basado en o8l Artlcule 143 del RLCE

idre da la acjudiossidn, P
¢ por cudiquier motivo

e —————

4?_ L |'l=";1:'1 Ejstutive




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

)'K

AEM:OED LS00 TEILA0 Fecha
RISTRIBUIDORA COMERCIAL 8.A, 1200042 H* Orden de Compra: 4500000504 i7.04.2020
FINAL BLV, LOS PROCERES BAERIO
Chudad; TEGUCTEALPA Pale: HH H® Cetizacidn:
Apartedo Poatal: N Bolic. Padido:
Tal 2221-19TH/222.., Fax.2221-1%468 W' Ligitacidn C/OIAECTA
amallragarcialidicoss. net M' Resclucibn RES. 413/03-04-2020
Contactal JoANT  AOTA
Flazo db Enlrega: Almacsén Usuaeia
Forma digl Pagn:CLT CMONGE
Pos. E&dl.ga Unidad Descrpcian Canhdad ¥ Pracio Wakor
] Irmipta Unitario Tetal

—_— = = =es —

"

LHdnl}a1 ] ?rﬂhspﬂrtul Parachoguaes Y Aas da transporte

FAEE L L phrtasueras de § ganchos lncorporado en cualguiera de las 4 segquinas

Colchdén ! de Espuma de Uretano con medidas aproximadas de I, 860mm ¥ BQ0mm  anche x 70mm
Errructura de alva resiatencla

annﬂjdnd mlnima da paso da 200 kg

Portaoxigeno, portasuero an seccion de ples y cabezas

Proveedal ofrece: cumple portasuero 2, poftankigenc 1

FFalanca de niveles de altura del respaldo

Folatoma dar bleques cenbrallisds total

FEeuYes (da barandalas,

FAundsa ant lastidticas

tH%Eﬂ de | Colehon de hescs con doble cubierizs y resing de Pinbturas eposl.
Ee dalsrdn entregar manualss; en fisico 6 digltal, de waurario y ssrvicio,
Intluis capacitaciones a persenal teonieco v usuarios

Deberd tener certificados CE, 150, UL, FDR; ASME o

M 60601 para egulpes v disposirivos médieos,

Garantig 1 afia

O ™4 dncloir la inntalacidn ¥y puesta sn marcha conpleta del gquipo la ogal estard Balo la
upv:viﬂiﬂ: de peramonal del IHSS

E"z""“i 131 REROlL Uridad  KESAT DE OORIECAMA o oy 1440, 52 1B E. 09
MESAS TE ALIMENTRCION

WAL JTEES

CRexe ] ClER

BT R B ﬂl'lll.lllll'JIti i mntewgs Lnmmidlats O dlas daspudps de hatai ceglblds &8l sviso de & ; = T perte d= La empreaa,
La mo enfiegs sstablecids sn el LiwiEps afeecids por =1 ofmrents e conpideca como L5 - i, e ia adiudidechién. P

pt- b7 mualguise sotivo




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3245605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

RTH: DEDI 20022 TRILD Fecha
DISTRIAUICORA COMERCIAL §.&. 1300042 H" orden da Compra: 4500000504 17.04. 2020
FIHAL BLY, LOS PAGCERES BARRIO
Ciudad: TEGU IGALEA FaisHA H® Cotizamidn:
Apartads Poatal: H"Eolig. Padido:
Tal . 2221-1970/222., . FPax, 2Z1=1963 B Licitacidn CrBIRECTA
amail iaa ol afdl sdeah . nat H* Resolucidn RES, 413/03-04-2020
Contachto] Jo /M ACTA
laze de Entoegac: ~ i Almasdhin Uauarioc
offma 348 Page:CLT CHONGE
Cadigo Unidaa Drescripoidn Cantidad % Precio Valor
Implo Unitaria Tatsal

- = = — —e o

RiA: Bdlwang

IDELD: SED42

AlE DE ORIGEN: CHIMA

FMF DR ENTREGR: 3I0=45 DIRS

arrugeyra de aocerg cromedos,

ielol oflfaos; -

ablero en melaninado eolor madera

Ltura tegulable sotomatlcamente de T8 a L1 cm,

oyesder olfrece: Alturs sjustable de T3-113 on

planode apoyo reclinable

ovesdog afregs; [l

rusdag de @50mm

adidas du pleano de apoyo aprowimadas 39,5 % 5 » 76,5 am
cveadgor ofroos:; HE0"41D*7 Aom

wbara §ener certlficados CE. IS0, UL, FOA, ASME o

L0e0] jpata efulipos ¥ dispositivas médicos.

-qlfnrin & oafios

] r%& fnilioir la insbalacidn § puests &n marcna complats

del equips Lla cual astarad bajo la
prrvision de personal del IHSS

L1t LT R Dnidan MESRE DE ROMBECRMA 5] L] REL LI Fi 1HIIE6 8D

MESAE E AL THENTARC 10N

INDLOARCIONES
HARCA | S3lkang

{0137 .0 257, L S

HOTH Sa llnr'.llu‘.l'll.'n por wnbroge inamdlata £ diss Oespods de habee eecibido =1 avise o eadfudlocacidn poF paiie 08 la EREpCESS.
Lt v enfregs selablecids en ol biempe ofsecide per el cfecentn a8 cprnadera coma la na

ta  gue Iafinatitucidn se reserva =1 durecho de sdjwdicar al =equndc postor
E=poer Lo

ibn da la afiedicacién. ¥

q Fleector Ejescuilve




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

o refDe pan kg eEsims

HTH:I'IHI"'l"IEI'I.'-'JTi?".IEI Facha
DISTRIBDIDORR COMERCIAL 8. A. 1204005472 H" Ordan da Comprs: 4500000504 17.04 2020
FlHAL BL%®. LO5 PHEOCERES REERID
Ciuvdadg: TEGUCIGALPA Pais:HNE W Cotizacidn:
Apartado Fostal: M® Solic, Pedido:
tui.if.."'..".-l'il'n'tl.-'lfzjd... FaxX . 2478 5=1%¢R M® Licitsaién C/DIRECTA
email jogarclaBdicosa.nst H" Resclucitn BES.413/03=04=2020
Contadto; JO/ %" ANCTR
Flaze oE Encreqar Almacén Uspario
Fgarma o Pago:CLT CHMORGE
o Cadigo Ursidad Degaripeitn Cantidad %h Precic Walbor
Impta Linitaro Total

ey

DELD: BED4Z
ALS DE DRIGEM: CHIHA
[EMMD D ENTHEGAR; 30-4% DIAS

AT rUCLurs g acEro u-u.-rnu;ju-.

Fovesdor ofreca:;

Tablers ey melaminades color masdera e

ltura regulablie sutomdticamente da T8 a 110 cm,
roveedor ofréede: Alkura ajustabla de 73-113 cm

L plano de apoyo raclinable

rovaadof olrece: fija

d ruedan de A50mm

Madidas de plans de apoye aproximadas 38,5 %5 % 76,5 &8
rtoveedar ofrecor S00+4710%7 30mm

wbwerrd taner partificados CE, 150, UL, FDR, ASME o
W GOGDD pata egulipes v dispositivos médicos,
arantia ¢ anos

Bperd Encluir la instalacibn y pussta &#n marcha completa del egoipo la cual estard bajo la
winfitn de porsonasl del THSSE

Leeh aplalngl Anadad HESLE DE SODRETHRMA 0 111 486,52 4339% .60

AR DE ALTMENTRETON
W TERCTHMES

RiZAT Haikang

DELLY: REZ

Chaerwari gnen

OTh:Se axtepdacd por sntregs lemediats S dlas despoks de haber recibiideo =1 svise de sdisdicaciés por parce de La esprasa.
A no oesteegs wntableacide &0 el Lieeps ofrecade por el oferente se conaidecs coms: la no aggptecidn de Lo adjudisacion. F

- - Fof cualguisi mativd
(A SEE S - ;




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
CRDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

RTH: DEDIBODZETEIL0

Pl
DISTRIBUIDORA COMERCIAL S.A. 1Z00D4E H® orden de Compra: 4500000804 17.04.,20340
FiMal 3LV, L0S PROCERES BARRRIG
Ciudad: TEGICTGALPA Pais: ¥l H® Cotizacidn
Apartedo Postal: H® Bolic. Pedido:
Tel Jd01-19T0/222. .. Pax,22321-1960 H* Limitaeién O/DIRECTA
anail tngarcialdicons . net K Resolucidén RES.A13/03=04=2020
Coantacto: | JB/H" L RCTA
Plazn des Entreagai - Almacan Usuario
Forma o PagorCLT CHOMNGE
5 Codige Linidad Cescripoibn Cantidad Yo Precio Waior
Impho Uniitario Total

Ao E GRIGEN: CHINA
TEMPD [ ERTEEGHE: 3043 DIANS

Estroctura de aoerco cromado,

raveedar ofraoe:

Tabiero en melaminaoo coler madera

Bitara regulable aulcmacicaments de 78 a 110 om,
poidiber alreck: Alturs ajustable oe 71-111 cm
I planc da apoyn ceclinable
rovesdoy ofrece: fija

4 rondam do @50mm

edidar de plane da apoyo aproximadas 8.5 ® 0 = 76,5 cm
rovesdar afrece: BOG*4104 T30mm

Denerd toaner cartificados CE, 150, UL, FOa, ASME a

d BBkl para squipos v dispositivos medicos,

Arsnt iy 2 afoy

De=bimed imcludr 1a insktalacion vy puesta en mparchs compleéts del equips la cual esctard Bajae la
upervisldn de personal del LTHIS
—

LU SEL2LAE] ALTE DT HEEAE MOVILES - 1L BT, TA FR43 06, 60

MESA DE MOCHE

IROLCACTOMES

ERI-!"‘..".: Habkang
ODELD: SRS002

BAIE DE DRAIGEM: CHINA

Oisserrac o

HAOTR: S8 mptérmdsgd pof sntrege inmedinbs 3 diss deppusa de haber tecibidd el avipo de adjudicaci®n por parts de le emprosa,
L i mhtregs esbaplecida en sl ciempo ofrecido por &l ofsrente s& conslders coms la no g
la i L@ bbpolén st reserva 8l derecho de sadjudicar al segurds poator

e
EElicEr Iﬂﬁ""’!-"“l_;‘_a,‘ UcESLVaASANTE Esbo Baxacs &t el Artlssle 143 gel RLCE.

an &g la sdiudicacidn. F
§ E1 RETOp - : por cuslguisr motiva




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
o mder ava Ao puzsirms
 RTH- OW0Le0022 THI10 Fecha
DISTRIAUIDCRA COMERCTAL S.A. 1200042 K* Ordan da Compra: 4500000904 17.04.302%
FIEaL BLY., LO3 PEDCERES RARRIO
Cindad: TEGUCIGALPA Pais:HH W Cokizaciani
hpartado Postal | B Balia, Padido;
Tel.#2fl=1970/222, .. Fax,2221-1968 M® Licitagien C/DIRECTH
amail:ngarciatdicosa. net ¥® Rapolucidn AES.413/03-04-2029
Contasta; - JD/H"  ACTA
Flacn da Entroga: ) Eimaedn Usuario
Frrrma ola |-'.'.|-.';i;-'.l'.2|.'f EMONGE
Pos G0 Unigdag [Diescoripidn Cantidad B Pracio alor
Impio Unitario Total
P— . o

TTuMPO T3 ENTREGA: 30-4% DIAS

i ea e Hoohe mowil

FELaborada de Hatearial: Base acerc reoubierto.

{Ho se pdede verificaz)

=Gablioeky 'y parte supscior, elakborado en pléstlco ABS
Proveedar afrecet Gablnsts ¢ parts I_-u.'.r..-nj'l_r.'-r. bandeia, puerta ¥ baze slaborado de ARG
=Handesn exlbraibie

rovendoy ofrede: Bandeda extraible

Gavera axtraible,

roweedon ofrece; Gavata Extralble

~Ealanil=s [ffecior cof des Hlvelas,

Ino ae plode verificer)

=Peirts taalla en un lado

oG ElLEEEEY Unidan HERRE MOMNTLES ag 2l ] ITL7. M 1545%E. 60
T DE HOCHE

buprcacidues

i"..ﬁlei':'.l'. 7 Sdikang

FOUELD: SKBOUZ

PAIS 0E ORIGEN: CHINA

PIEMPO UE ENTHEGA: 30-45 DIAS

=Mhana de Horcho oovil

LR | WEF I CiEE S

[morn e wobensiees por embregs Lnpedista I dlas desposs de haber recibido sl sviso de= adjodizscidn por parte e l& umpeEdd.
Lo mo eulregs satauiecida en el clempo afreclde por Al cPferente ae conalders comp la nooe da la sdjedicecidn. @

Co3

ri-u'ml: ¥ Compr 12 3?2

i.'i. racoer EJeCuciva




INSTITUTO HONDURENQ DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

a0 ey gt gy AL

rﬂ'ﬂh URR130022T7TEILD Fecha
DISTRISUIDORA COMERCIAL 5. A, 1200042 M" Orden de Compca: 4500000504 i7.04.2020
FINAL BLY,. LCE PROCERES BAREIO
Cigdad: TEGUCIGALER Pais:HH R Cotizacidn:
Apartado Fostal: W® Selic, Padido:
Tal 223110707222, ... Peot. 2221-196E B Licitaeidn C/ODIRECTA
enail {ogarciafdicoss . neEt N* Resolucidén RES.413/03-04-2020
Contasko! JO/H" . ACTA
Blaze dié Entreaga: Elmacdn Usuario
Forma de Page:CLY CHONGE
*P_m Cidigo Unidad Diescripoion Cantidad % Precio Walor
impto Unitario Tatal

e

FELidlbnrada de Matertal: Base acers recublsarlo.
Bo <& pubde varificor)
Ganinstw y parte supericr, elaborsdo en plastico ARS

rovendoy ofrece: Gabinetm vy parte superior, bancdeia, puerca y basas slaboradg de ABS
“Handeiz fextraible

Proveednr ofrece; Bandria extraible
t‘HHELq wxtralble,

rodeednr ofcece: Gavetas Extralbls
FEetante Inferlor con dos fbwe ] e,
i ap pilede yecificar)

Pesr bt I'.r;-:l'I]n on un 1adao

LT AGLZLHED Unidad = MEBAE MUVILES b1 % FTLT. 74 ETEDA. 14

MESA DE HOCHE

INGICAC TOHES
BRCNh: Sitkang
h j-_,l ; SESO02
gt e CRIGENT CHIRA
T1EH#Y Dlf EHTREGR! 30=-45 DIAS

—Mesa de|Hoche movil

=Elnboraga de Materinl: Bases acero recublerto.

[(Ho e pdede verificar|

Gablnats y parte supsricr, slaborado en plastico BBE
rFrovesdir ol reoe: Gablinsta § parte sgpecior; bhendeja,

. puerta ¥ base elaboradc de KRS
I—F.'..'I.r...'ll"|ﬁ sxtraliboie

GheEryasclonesi

| BOTA- e sanfemdnrh por snbrega bnmedista J diae despuds de haber recsbido sl aviso
La nmns

sn pat pacte d= 1A snpresa,
Sidn dn la adivdidasidn. @
Ie por cualguier mobtiva

-n{ rega establecids =n el tiempo ofredido por &1 ofefente Ae considera oy
jtneisn ae rosecve el dececho de adjudicar al segundo poatac y

firectinr Ejecucivo

1% x




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

iLa irvsfur jira s Rt ilos

RIW: D8O L B0 2TAATD fecha
DISTRISUIDORA COMERCIAL S, A, 1200042 H® Oeden da Compra: 4500000504 L7.04.020
fFIinAL ALV, LOS PROCERES BARRID
Ciudad: TEGUCIGALPAR Pais:HN H® Canizacilng
Apartade Fostal: H® B8olic. Pedido:
Twl 2231=1970/223 ... Fax, Z22]=-10cE H*" Licitaeidn C/DIRECTA
enail :igarciaddlicasa . nel ¥ Resolucidn RES.413/03-04-2020
Centants; JO /W L AETA,
Plazs ddq [-':nl'.|.c|:_|'.:|: Almscen Tauseis
Forma dni Page:CLT CHONGE
Pos.  Chdigo Unidad Deseripeldn Cantidad % Pracio Walor
Imgota Unitano Total
|E‘l.':'.".r-':r.-"h'.-r ofrecni l.-].an-'l-:r'i.a extraikla
=iavabs exbraibile,
Proveedut ofrece: Gaveta Extralble
=Egtanta Tnferiar con J4a% niveles,
Il!rl-.I ne punda varifloarl
=PortEa lealln an un lado
g HEIFTAON Chrd il GILR AR a0 o 00N, 33 SIS A0
]
GRARARS DE UM PASD
INDICAC TOMESR
MARCA: DEIVE MEDITRL
ORELD: 13030=15Y
AIE DE GRIGEM: USA
1IEMPO DE EHTREGR: I0-45 DIAS
Grada d¢ n peldafos de estructora tubular,
I'c:ﬁ?t:tllzf.jfu11 on acerk fnoxidable AISI A04L o muporior.
LY rfidie antl=gesllrantis, [orrada &n mataorial resistante 4 los desinfeactantes
Marerial apti-desliizante &n las patas.
aniyn TELZ1301 Dmlclad GHADES | (11 100E.,.9% BOEDS_EQ

GEADAS DE [N PASO

IHDICACTONES
MERCA: PHIVE MEDICAL

Orbesmis £ e Likljms

NOTA S

enicensderd por enbcega lneediaka I dias despuds de Baber recibide el avise de adjudicacidn por pacte de la smpresa.

phacitm @ la adjudicacién. P
¥ Fi epfleere haNGle por suabuler mOtivy

T

.‘:I{ reckor Ejscutivg

.'.- _ & y
Materiales ¥ Compr H ﬁj




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249805
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

AT T O N FEET0S

RTH: 0AD190072 18310 Paans
DISTRIBUTDORA COMERCIAL S A, 1200042 H* Ordan de Comnpra: 4530000504 17,04 . 30Z0
FInNAL BLY. 105 PROCERES BARRID
Chudad: TECUCIGALER Pals| bl K" Cotizacion;

Apartads Postal: K" Bolie. Pedido:

Tal 2221-19704222, . Fax.2221-1968 H® Lacikacidn C/DIRKECTA
emalilpgarcialidicosa. nek H* Pessolusidn RES.ALI/03-04-2020
Contacto: | J'E',I"anﬁr—"rl__

Flazo d4 Entrega: Almacén I Usuaria

rarms de Pago:CLT CHOMGE

Pos,  Chdigo Unidad Deseripeidn Cantidad % Precio Walor

Irmpto Unitano Tetal

IODELD: L 3530=-15v

ATS DE GRIGEM: UGA

IEMPO e EMTREGh: 10-4% DIAS

Grata de un peldafios de sstructura tuobular.

Construgcidn en scero inoxidable R181-304L o superior,

Supvrfivie anti-desllzanta, forrada eon material resistente a los desinfoctantes

Materlal anti=-deslifante af las pakas.

olrn BRI EIGL Cnddad CRADORN L8] L Laan , 55 B5EF1. TS

BROAS DI UM BRSO

RO CAHC THHES
ACE: DHIVE MEDTCRL
HWIELD: §3030-15y

ALE DE GRICGEH:T 05A

]'F.'E:IJ"'J O EXMTREGA: 30-43 DIAS

Grada e bn paldafios de astpucturs tubulac,

Construdaitn en aserd incHidable BRIST J04L0 o BRpBL10Y .

Buperlldlie antl-deslisante, forrada =n macterial resistonte a los desinfectantas

Haterinl anti-dealizankw wn las paktas.

[ sl $THRELD Umidad FORTA HUERD ]t 0% 1264 &80 L1383% .00

TRTL POETARRDEROS

Ohxepyacionrat

MOTA B snfendera poxr enitzega innediata I dias despuds de halsaig

peciBldn @1 aviss @8 sdjpdiesclds por parte da 18 aRprEaa.
LA ma

BRCCOCE astablacids &N el £lamps SfFdcldo pef el aldfente fe cohpideia como 148 mion de la adjudicecidn. ¥

turifn ae reserva =l dececho de sdjudicar al segueds poator y &6l & ;i Pl cualoalsr moTivae
.- :} : Q

surEsivamente esto basado o el Arcloulo T43 del HLCE.
r5’ Diteactor Ejmcutive

do aqug




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6822

Mg i o fepieg g

RIM: DEOLFO0ZITAALD
DISTRIBUIDORA COMERCIAL S A. 200042

H* Orden de Compra:
FItnl, BLV. 14:5 PROCERES BAHRIG

4500000904

Facha
17 .04 20230

]

Civdad: TECUCIGALYA Pais:HN
Apartads Postal;

W° Cotigacidn:

H° Salia, Pedide:

Tel.28d1-197T0/222. ., FAx.2221-196A

M* Limitacidn C/DLRECTA
enailiogarcialdicosa. nec

K" Resclugibn RES.413/03-04-2030

Contagto: JD/HT JACTA =
Blazo de Entreget | Almacén Uauario
Forma de PagoiCLT | CHOHIGE
os.  Cibdigo Unidad Descripcion Cantidad %% Precio Walor
Impie Uniario Taotal
e e = e
HD1CACTIONER
RUf:e DRIVE
DELGE 13029
I5 DE ORIGEN: CHIWR
IEHPO D EWMTREGR: 25-40 DIKS
Farhn colgar lor frascos o bolsas gus contienan las Soluciones {cciatmloides, coloides; sanjre,
laquetiay, antibidticos, &LG.)
Estructura de hierro pinktado E'F.'II:‘-MLED, graduablea,
Fabriocada con tulve redonds da 1
e Basé [undids en aluminig de cinco patasn, con frenos
roveedar ofrece: Cuakbra FaATAR
Can Gintema pocta sueras pars coabtro botellas de 500 ml. O 4 ganchos
Sistoma de & ruedas o mas para su facil transpotte
Varllla porta sueroas telescbpica graduable y cromasda
Mpeanienes aproximadas:], 20 mts ¥ 2 mbs alto
Mebaph Cener cartificados CE, IS0, UL, FDA, ASHME o
] IhiF] | para sgulpos y disposlblves medicog.
S debaran entregar mancales, en fislco o digital, de usurario ¥ servicie.
Garank la 1 afio
EP"hﬂrﬂ inclulr 1o insvalacidn y puests en marchs complers del equipo ls coal estard Bajo la
uprarwioldn da perabnal del IHSS
Qg4 1¥ERINL] i dadl MIETHR HUERD 5 1] 1264, 80 10TEUA . 09

ATRIL PONTREUEROCS

flassivarionem:

2]

BOTHL O enienderd por eptraga lraewdlals I dlad derpuds de Rabei pecibide s8] Aviad fe adjedicacido por partes de Ia ampresa.

et iage establecids sn el tiempo ofsscido per a8 ofereote s= consldera cono e Do pracidn de La adjudicacicn. P

e por cualgeiss motive

i

| Suaml
&les v Compr

o]

¥




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTM 0801-900-3248605
QORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-5922
2 misjar narg ﬁﬂ;ﬂm
ETM: DB 9002278010 Facha
DISTRIBUICORE COMERCIAL S. A, 1200043 #* Qrden da Compra: 4500000504 17.04._ 2020
FIHNARL BLY, LO3 PROCERES DAREIG
Ciudad: TEGM IGALPA Pais:HH H* Cotlimacién:
Apartadoa Postal: H* Bolic. Pedids:
Tal 28 l=1070/322... Fax.2221=-1960 N* Lagitasién O/OTRECTA
amailingarcciaddicosa.net M® Rexsluaien RES . 413/03=04=20210
Contanes: JOSNT L ACTA
Fiaro da Emkl Wy ! Almacan Osuaria
Forma de Fago:CLT CMONGE
Pos Chdigo Unidad Descripcion Cantidar a Precio Walar
Impko Linitario Todal

LT CA TRRES

HARGHA: DRIVE

MODELO: §302%

PATS DE ORIGEN: CHIRA

TTEMINY DE ENTHESA: 25=-40 DIAS

tpdl-l calgac los Erascos & bolaas gue doatienen las soluciones teristaloides, ecolonides, sangra.
laguestas, ancibléticos, are.)

FEAR tackura de hlarreo pinfado apoMleoo, geadoabla.

FFabrl caddl con Lubd redondo de 1

FCan Hase fundida on aluminio de ginco patas;, con Srénos

Frovendol ofrscer Suatro patas

oty Sisfemn porta susros pata cuateo botellas de 500 ml. O 4 ganchos
FSigtoma de 5 ruedas o mas parm su facil transporte

-Warilia porta susros telescipica graduables y cromads

Pigsnsidnes aprodimada=:1,20 mia X & mbkx alto

D=brrda Bonear certlficades CE, IS0, UL, FDA; A5ME o

hglull \para eguipos y dispoaltives médicos.

- el an anTIsSgar manualed, en Lislco O l:‘i'_i;iT_El'L.. de gsacarlea ¥ seErvicis,
Gasdntlyg 1 afo

“leberd incluic la instalacidn ¥y puesta en marcha complata del eguipos la cusl estard baje La
pupnrvis i e }-qra-u:m.aj dal IHSS

Favel reflizar la enkiéga en &l Almacén Central del IHSES.
!

Distribneton pars las Partldas o, 1 y 2

*Tegquitigdipa Hompital de BEapeciaplidades: 10 upldadas

| CHr e ot

HOTR15e onbomderd porf enkbrega lnmadlata 2
Lia nn  anfregs satablecida ap el

i oquan Lo
TRrCHI i

dias deapuda de haber ceclbido ol aviad de sdjudicaclén por parts de la anpresa,
i e l& adjodleaeldén, P
por cualguisc motivo

H Directnr Ejecatlvy

e
_-"rr'_"""'r mta d= Siml stroE
Matmsriaies y Copgiras




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

RTH:OAN19002274310
DISTRIBUIDORA COMERCIAL
Flufkl, WLY. 1488 FRAOCERES
Ciudad: TEGUTIGALEA Paks:
Apactads Postal:

Fecha
&.A. 1200042 u* Crdan de Compra: 4300000904 17.04.2020
HARRIN
Fibd W' Cotipmgibn:

H' 80lic. Padidei

Tal.Z22@i-1970/222... Fax,2221-1068 ' Licitacién C/DIRECTA
arail i bjarciafldicosa.nek H' Basclucidn RES, 413/03=-04=-2020
Coptacko: JO/N*  ACTA
Piszo df Entredgas Amacén Usuazis
orma dod PagoiCLT CHONGE
o, Cidigo Umnidad Descripoion Cantidad L Frecio Walor
It Uritario Taolal

n ferida de Uslpules 5P

Cistribugidn para las Partl

Hespltal Regional del Horte en San Pedro Sula: 79 unidades

intripogién para la Partida Mo, 3
eduicigadpa Rospital de Especialidedes: 6 wnidades
eriferida e, 2 una (1) unidad
apital Begional del Horbkeo SPS: 13 onidades
ieri ferida de Calpules 5PS:

5

2 unidades

il ribudidn para lag Partidas No.d, 5 Y 6
eouncigalpd Hospital de Zspecialidadesn: 100 unidadas
riferida WO, At 20 unidades

dApital IBegtonal del Rorte 5850 75 unidades
rifarida de Calpulea 505

15 unildadsas

adtrlbugldn para las Partldas BWe.7, 8 ¥ 2

sfjucigalpn Hompital de Bspecialidades: 100 unidades
mrifaridga HO.2: 20 anldades

:-.;q_lta.l Regtonal del Hatte S5PS1 96 unicades

15 uwnidades

daa Ha, 1l 11 y 12

Tegudlgaipa Nospltal de Especialldadest 150 unidades
Parifetiaa HD.Z; 20 unidades

Regpital tRegicnal del Hoerte SP51 79 unidades

Diskribudlion pare las Parctidas Mo 13 ¥ 14
Teguoigalpa Hospltal ds EBEapeciallidades:: 60 unidades

e fwnc i agng |

h

Gire

tnr Eicr:l.:l::i.'u'?




INSTITUTO HONDURENC DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0201-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel 2222-6922 Fax.2222-6922

RTH:0BO190022 TEI10 Feohs
DISTRIBLDIDORAN COMERCIARL S. A, 1200082 K" Orden de Compra: 4500000904 17.04.2020
FIHAL BLY, LO§ PRDCERES BARRIO
Ciudad: TEGUCIGALFA Pais:HN K® Cotizacisn:
Apartade Fostal: N* Bolic., Padido:
Tel. ZSZ1-1970/222, .. Fax.Z2221-1968 H" Licitacidn C/DIRECTH
email:pgarelabdicosa. net ¥' Resclusidn RES,413/03-04-2020
Contagkto! JO/H"  ACTA
Plazo di¢ Entrega: Blracbn [SETRT o W)
Forma e Pago:TLT CHONGE
o%. Cévdiga Unidad Descripcitn iCantdad % Precim \faior
Imnpio Itnitara Tedal

eriforica HO.Z: 20 unidades
dgpital Begliomal del Nerte S5PS; B unidades
priferiea doe Calpulss SP5: 15 unidades

diudicado por la Comisidn de apecturs ¥ svaluacida compuesta de la aiguiente manera: Lic. Ana
arolina Triminio represeantante de la Gerencias Administrativa y Flnanciera, Abuag. a0l Encilgue
srales Subgerente de Suministros Matariales y Compras. Ura. Carelina Lazn representante de la
frecclén Hedica Waetional, Ing., Iesac Millares Jefe del Departamento de Blomédica, Dr. Welaon
oléarzang Jdefe de nidad de Cuidados Intensivoy del Hospital de Especialidades ¢ por el Ing. JoBZoe
erjamln Reyes Jafse de Blomédica del Hoapital de Espaclalidades.

AESENTAR Lo S1GUIENTE:

GRARNTIA DOE CIMPLIMIENTZ? POR EL 15%
FECHA DE EMTREGA

GREAMTIN DE CRALIDAD POR EL 5% DEL MONTO ADTUDICRDO

DEL MONTO ACJUDICADD COM UNA VIGENCIMN DE TRES MESES POSTERIO

mopra selicitada por la Doctoras Besey Alwarsde Dlrectora Médlica Hacional mediante memorands
el B4 T =PMH=THES e fecha 03 de sbril del afie 2020,

utorizado por el Licenciadeo Ediein Orlando Medina Gerente Adminlstrative y Financiero mediante

emirandd Ho, 448T-GRYE-2020 de facha 07 de abrll del afio 2020,

Cdigos = bilenes autorizade por gl Lic. Carlos Godoy Jafe del Departamanto de Control de Bienas

ecfiante mamorandds He, J45-DCB=2020% de fpcha D7 de abril del afico 2020.

ispanibll ldad Preasgpueatarla autorlzada por el Licenclado Joese Lorendo Cobe Bubgerente da
enaupredto mediante memorands o, LOB1-5GP/IHES-2020 de facha 0F de abril del afo 2020

RN TTRSLINEY

OTA 128 unganderd pop Entiwgs Lopsdiats 2 dias despuds de habee eecibide 81 avieso des acd

=ntregs eatsbliecida £n 2l tiempo otriocide por el oferente se Considard COml

que ja bnscituclés Be Emduiva ol dopscho de afipdicar al megundo pastor
L A

= nat

sisnnivapants sota bezadn =n =l Azticuls 140 del RiCE

L}
(}
! Corracto

ubgedentas do Somi

H-EItI.!'Ij.-r'J.iEB i Compfias I‘..q "}Erj

bL ql‘ni;t or Ejesutiveo




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0B01-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

Lammsar pova o g ALesing

| BTN DHOL 0002270310 Fachs
DISTRIBUIDCRA COMERCIAL 5. A, 1200042 M° Ordan da Compra: 4500000304 iT7,04.20320
PINAL BLY, LOS PROCERES BRRRIO :
Ciudad; TEGUCIGRLPE Pala:HM W Cotiracién:
Apartadc Poatal: H" Balic, Padidao:
Tel 2221=1970F222... Fax.2221=1968 N® Lioitasisn T/ADIRECTA
arail rogarcla@dicosa . net N" Rasolucidn PES. 413/03=04=2020
Contactea: JOSHT L ACTA

Flazn ob Entrega: = flmacan Dsuario
| Farma de Pago:CLT CHMONGE
Pos Codgo Uinidad Descrpeion Cantioad T Pracio Wasar
Imypba Linitario Total

Aprobado por la Comiaibn Interventors del THES medlantes resslucitén O 1HSE-REAS Mo.413703-04-2020
[echa 03 de abril del afio 2030

SubTotal = T, 060,097,177
I.B.W. 1
Totall 3, 868, 0707

WKRLOR BN LETTRY
= CTRES WILLOMES CUATRCCIENTOSSESESTR T OCHY MIL FEIECIENTOS BOWEWTA T SIETE LEMFIRARS con T7 /1000 ===

i T s |

ROTH: B epEeidecd por shitnge bhmeidists & dids despoés de haber vecibido el aviso de ad A PO paTTe d& la saprosa,
& Ao FI::l'.I.H-JI eyiablEclda wi ol Tidmps ofrenlic pai @] olsidnbe se condliderd coma




INSTITUTO HONDURENQ DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEM DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

glrenglz?aialrd techa
CORERCIAL E.A. 1400043 r® Orden da Compra: 4200000581 17.04,.2020
FIMAL BLY. JLOF PROCERES BRARRIOQ
AIEIEALER Pale:ib H* Cotizacidon:
Apartado Pdstal: M¥ Belic, Pedide!
Tal.2@21-19470/222.. Fax 2331-194&H W Licitacidén C/DIRECTA
it.ﬁ:l.lé:nthqnl: {afdicosa . nek M® Rasalucion BRES.413/03=04=2020
Conbngks: JO/H" L ASTH
Plazo n:'n Erntkaga: Almacén Usuarisa
Forma d= Pagp:CLT CHORGEE
Fos éﬂd‘lgn Linidad Descripoion Cantdad Sa Frecao Walar
Impta Linitario Total
= —
Qi [ L cafla umo DRINARIO CGRANDE 131 o 1801 54 T18pes, 20

unIKEEIGE T'r.tf.mms

0 .
THDLCAC IENES cr &

MARCH: Crafcol B -1';
MODELO: B227 ; (J.[ 720D, . '
PAIS UE DRIGEH: CHINA .f;l /0 7 : T

TIEMPO DE EH GAt 30 DIRS ';}

— = ﬂ.-llh__ -
ninos © patos “_;U{jﬁ /bﬁd ,'_JJFGF‘-E
agcero inoxidalbyie . f‘;/f I
1,000 ml. f:‘z)

ly entregs &n el Almacén Cenkral dal IHSS.

=Urinario {a
=E Laborado d
~Capacicipd de

Favor reglls
BimtrhbieLon

—Tequcigalpa
—i==rital Rag

& la alguience faorma:
SEpiEa] de E.::p&cld.lid.ad-.‘m: 50 unidades
gral de] Haopte &n -San Peadro Subta: 80 unildadesa

Acludicads ::u::& la Comlaidn de apertura y evaloacidén compuesta de le sigulente manerad: Lic, &na

Ca.” tina, Triminio representante de= la Gerencla Administrativa y Financiera, Abag, Sadl Enrique
Morales H'.:L*g&tenw de Suministres Materlales v Compras, Dra. Caroclina Lazo ropressntante de la
Direccidh Mbdica Magcional, Ing. Ismaz Hillares Jefe del Departamento de Biomédica, Dr. Melson
Sglorzane Jefe de Unidad de Culdados Intensivos del Hespltal de Eepeclalldades y por el Img. Josud
Beniamin Aeayes Jefe de Bismédieca del Haspital de Especialldades.

Thiar r-;-.-u.-l-:iul 1

FHYTA: Se i emiesd por snbregs dnmedlate § diad deepribs de habar ceciblde =]l svise de sdjodicacitn por parte de la sapresd,

L no  enftegs satablecida en =l tiempe alrecide por 1 oferente 3= covaidera coso, la n tén de la adjudicscién. 7

par cuslguler moblwvo

or Ejecutive




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-32496805
ORDEM DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-8922
L-"#I-‘ﬂll-ll:llnwslﬂ

RTM:(E01 9092278310 Pecha
IIIE"I'."I?-:'-'IWI COMERCIAL S.A. 12000472 K" frden da Compram: 4200000881 17.04,.2020
FIRAL BLV. JL3S PROCERES BRRRIO
[ o B :TEGUCIGALEPA Pals i HE H* Cotizacidn:

Apartads Pdatal:
?il.EFEJ—l HF222, .

enai 1.5 ogar

K" Balie, Padida:
H* Lisivasidsn C/DIRECTA
N' Ragalusisn BES.413/03=04=2020

Fax,.2221-1668
fafdicosa.nak

| Contagto! JO/H° L ASTA

Flazo de Entleg: Almacan Ususacio

Feirma e I-'a;:.:d:t."l‘ CHORGE

Pos  Godigo Unidad Desaripcion Cantidad %% Frecio Wakar
Imipta Linitaria Tolal

FRe-ENTRE LD EIGUIENTE:

~GARANT IR DE CUMPLIMIENTO POR EL 15§ DEL MONTO ADJUDICADD CON UMA VIGENCIA DE TRES MESES PISTERIO

LA FPECHA DE HEGH

= J.l"..'rl.hri'l"[_ﬂ DE

I1DhD POR EL 5% DEL HORTO ARIUOICADG

Conpra sclleifada por la Tioctora Bessy Alvarade Dlrectora Medlca HRaclonal medlante memoranda
Ho. 164 1-DMH-IRES de fecha 03 de abril del afo 2020,

ARutarizads p
mamorando Mo,

el Licenciadt Edwin Orlando Medina Gerente Rdministrative y Finansisgs meadisnta
§67-GAYF-2020 da facha 07 ds abril del afio 2020.

Codigos de bipnes autorizadoe por el Lic. Carloas Godey Jefe del Degartamento de Contral de Elenes
mediante ande Mo. 335-DCH-2020" de fecha 07 de abril del afic 2020.

Ol =ponibd 1id

fresupusstaria autorizada por el Licenciade Jose Lorenzo Coto Subgerente de
Brasupuagto

diante memorando Ho.li%1-S0P/IR3S5-2020 oe fecha OE de abril del afio 2030,

Bprobado. por
fea 03 da

a Comiszon Interventora daol
ril dal ate 2020

IHEE mediante resolucidn CI IHSS5-BS585 Wo,$13/03-04-2020

SubTocal: 21e BE0, 20
B T
Toral: 18, H3¥5. 30

|
VALOR B 1.ETRAS

Obsn rw e L eviea |

MOTA: Ze Fl'le'l"ﬂ-ldl'ﬂ por Eptregs irmedista 2 dias despuss Sn halber reckblda el avise de sdivdicacitn por pacte de la sapresa,
La no Hq".l!tll- gatablecida &n &l tiempo ofcecido por &l oferanke S comsidera como 1a fo s . de la adjuodivsdidn. F

Director Eiecutive




INSTITUTO HONDUREND DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel 2222-6822 Fax.2222-6922

| RTM: 80180
DISTRIBUI
Fital BLv.
':i-.-dq;l:TF'.-:"
Apartado
Tel. 2221-1910/&22. ., Pax, 223211968
smaillicgardlafdicesa.netc

22TRALN

Fecha
COMERCIAL S. A, 12000472 H® orden da Compra: 4200000981 17.04.2020
L5 PREOCERES BARRIOQ

ETGALEA PaisiHH

W Cotizagién:

HM* Salic, Padido:

M® Licitsaion OfDIRECTA

H* Resslusidn RES,413703-04-2020

Contastot JO/H"  AETA
Flazo dm Encfega: == Blmmeodn Usuaria
Farma fa Pa TCLT CHMONRGEE
Fos Cadigo nidad Descrpcidn Cantidad B Precio Valor
Impio Linitario Tolal

ey

MSCIERTOS BIEOIDCHD HTL OCHOCIENTOS ROVEWTA ¥ MUEVE LEMFIRRS can 20 Ffion ==+

= n} T F o Lo AT i

]
WTheGe enCendend por anbregs fnmediabes T dlap dospods de habe: rocibldo &l awisc de sdiudicacidn por packe de s scpreda
s mno +r reqgd mstablecida en el tiempo efcecide por el ofesente sp censidera como la no ac
lo guoe s instftocidn s# mesecva el desecha de afjusdicas Al seguinds pesTor

- w ml osbto el Tl e
tor R g8 sucesivamsnts goto basads mn ool Aetleule 143 24l WLEYE. i
| ¢ & . e

rptacisn de 1a adfudicecidn, P
: par cualgeler mobivo

Director Eiscutivo
3 4y




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTHN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

BTN :OED]199951582356 Facha

INFRA DE HOWDURAS 1200192 E® Ordan de Cosmpra: 4500000306 17.04. 2020

BOULEVARD 30YAPA FRENTE a,

Ciudad: Pais: [y M’ Cotizaoidm:

Apartedo Postal; H" Solic. Fedido!

Tal.2Z20-8025-3591 Fax. K" Licitagidn C/DIRECTA

esailiralviz#infradenondoras. com, hn ¥ Resclucicn RES. 413/703=04-2320

Contagto: JO/R" CACTA

Plaze da Entrege: - Almacén Usuario

orma o8 PagoiCLT CHMORGE

os.  Godige Unidad Dascripcidn Cantidad B Precio Valor

Imipto Linitario Tedal

Az 1%1E08 Onidad CAMA DE COIDROO BACIENTE F CULOADD ESPEC 1 (i1 GT344. 57 1885655.16

A HEEPITALARIAS PARA. UCT

DICACEONES

BCA: MESER

JRELD 1 GMOCARE

18 DEORIGEN: TURGUIA

EMiT BE ENTREGA: %) DIAS DESPUES DE RECIBIDA WOTIFICACION

ma hogpltalarla paca UCI

# sopacte peso de pacientes minimo 230 Kg o rango mayor
ovaedsr ofrece; capacldad de caega da 250 kg

ntrolés eléctricos colocados (en ambos barandales, respaldar e pie v control movill en #1

candal, tcon bloguen para paclente

avesedor alfrecs; cusnkts unicam=nte cin conbkrol frontal

Tyielgnburg y Antitrendslemburg. Oference debe especificar grados de
P deedpnr afrecar angele de trandenlenbueg de 01=-16°

angqule @ brandenlenburg bnveras 0-18°

Foawler .| OFsrente debe esspecificar grados de movimiento
provesdor olirece: poaiclon [lower angcelo de respaldo:; 0-70° angulo del reposapies: O-40°
Fodillan Oferente debes especificar grados de movimiento

proveaedyr ofrecet angule del reposapisar D-40°

Sl P R'E Tailia 11 E

Difector Ejecutive




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTHN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

mesjor paa 08 NLPLESS

RTH: j90]19995158356 Fecha

INFRA DE HOMDURAS 1200192 H' Orden de Compra: 4500000806 17.04.5024
BOULEVARD SUYAPA FRENTE A
Ciudad! Pabls:iy H® Cotizacion:

Apartado Postal: H* Bolic, Pedido: '

Tal JERN-0023-30] PFax, H' Licitasidn C/CIRECTA

enail i falvicBinfradehondiras. com. hn H* Regalucibn RES.A413/03-04-2020

Conbagto: = JB/HE  RETH

lazo de Entregat Allma b Uguario

orma de Pago:CLT CHOMGE

o8 Cadigo Unsdad Descripcitn Canbkdad R Precia Walar
Irmpio Linitaria Taotal

Purs ¥ descernsd ajustable de 50 a 75 om, medlde da la plataforma de la cama al piso;, sin o2lahon
owirdor ofrecer altura ajustable sin colchon: maxima de 77{+/= 1) ¥ minima de 34.5 em (= =1}

sleién RUP eh omencs de 10 segundos
oveadnr ofpace: 'FIEGJ.GLD.'. RCF en menos de 10 EEgunaos

slolon 8illa para colocar paclentes
cvodor ofrece! elevacicn del respaldo de la cama para la posicion silla

stems de blogques de los movimisntos eléciricos

oumeder ofeepe: slstema de blogues de los mivimlenteos a=lestricos sn @]l Hurse Contral Pansl
n aidblerts radistransparents de la reglén dorzsal como minime
cwgedor ofrece:; con cublarta radictransparente da la region deorsal

tecora v piagera desmontables
oveedol ofrece: cabecera ¥y plecera desmontablea

randalea ldcerales abarliblea an uaf aclo govimleEnto
ovesdor ofroce: barandales laterale= abatibles en un solo movimlento sin necesidad de herramient
racteristicas del colohdn:

- EFR Can oredistelbuclan de 1s preabin

aveador ofrecer con redistribucion de la presicon

Wil Con slacema de memoria

SR ETICLOBES ]

Enienderd por entregs ineedista 2 dias despoks de heber reclibido 8l svisc de sd

— . por parts e la dspoesa.
. P Ede
no enfregs establecids en el clemps ofrecids por el oferente se cennideca comd L ThperciplSebon de Lo adjudicscisn, B
2 gue IallnatiTocldn ow Eeselva gl dececho de adjudicas al sejunds pestor

A par cualguler mocive
mroar lyugds o ami suwcepivamrante =2td basasde eo el Arilcule 143 del RLEE.

y mi eyl

Dircctor‘Eje:utiun




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN DB01-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

H'I'}-I:I'.'FI'-D'.I'EI':!".:IS-'IEH:IEE Fecha

INFRA DE HOMDURAS 1200197 N® Ordan da Cempra: 4500000506 17.04.2020

BOULEVARD SUYARN FRENTE A

Civdad! Paim:HH H” Cotizaoidn:

Apartadc Postal: M® Bolic, Pedida:

Tal. FiiN=BN2i=391 Fax. R" Licitacidn C/DIRECTA

emailiralviziinfradehonduras. com. hn H® Besclucion RES, 413/03=-04-2020

Contagtol JO/H"  ACTA

lagn dE Enbregat = Blmacén Usuario

orma de FagoiGL'T CMOHGE

o5 Cidigo Unidad Descripeidn Cantidad o Preclo Walor
Impta Limitzaria Tokal

ocwvasdor ofrece; con sistema de pemorla

. Wi Bnrisstatice, tecubrimients material lavable, impearmeable, retardante al foego vy con funda
ovible para lavado,

oveedor afrece: Antlestatica, recubrimlento material lavable impermeable retardante al fusge ¥ ©
mda regpovible para lavado.

n ruedsas ancieachcicas de al menos 12 pulgadas de didmerro
cvandagr ofrecn: con rundas antiestaticas de 150 mm de diamétro

fi sistema de {renado y posiciondamlento <entralizada
ovsedor afrece; con sistema de Frenads y posiclonsslents centrallzade.

n ocapacidad de selosar astedl en cualgulers dis las esguinas, incluls 81 mencs 2 sbeplles.
ovecddr ofrece: con capacidad de colocar atril en cualgulera de las esquinas imcluye dos atriles

nchos para bolass de seluclones en ambos ladeos de la cama,
gvesddy ofrece: ganchos para bolsas de soluciones en ambos lados de la cama,

P CONTAE 0on paterlia &n ocasos de [allag slécEricas pare todos los movimientos
o¥eeddr afrecet slistesa ce bebtecia de reserva on caso de fallas electricas

istema do pesaje gue soporte &l paso del pacients, con despliegue del peso &n Kg ¥ Lb preciaidn =
{

oveedgr cfrece:; sistema de basculas electronica con desplissue de peso de Bg v Lb precision +1
n.osistoma TRAR [ajuste a oerol

DaEFvacianeEn;

A:fe =nbenderd por anCcoge iomedlata 2 odbas cdespuks de habe: recibido &1 avisc ds ad
no makrega estableclds en el tlempe ofcecide por vl ofscente se conaideca como
B gue 14 irAtltucide se redsrve ol derscho do sdjudlisar al segando  postc
wferr lugar v asl sucesivasente sobo Bayaos Articule 143 de]l BRLEE

pobén poc parte de li empoens.

?} Ili.{r:cl:a't'- Ejecutivo




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGUROQ SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

RTH (18319 Hl—‘.*iﬁﬂ 156 facha
INFEA DE HOMDIRAS 1200102 " Orden de Compra: 4500000806 17. 04 , 2020
BOULEMAAD SUOYAPAR FREHTE A
Ciudad: Pais:HN H® Cotizacidnt

Apartado Fostal: K* Bolic., Pedido:

Tel 2330-B022=-39]1 Fax, H® Ligitacidn C/DIRECTA
apalliralvlz®lnt radehonduras .. coin hn H* Rasclucidn RES.413/03-04-2020
Contacto: 1 JOAHT AT

laco &= Entregat ] Almacén Uauarie
orma e Pago:CLT CHMOHGE

os, ;A Unh;-ad Diescrnpcibn Cantidad % Pracio Wakar

Impto Linitaric Total

e

vweedar afrecei oon sistems ds ajuste a cer

ltadjes 1i0 VAC: B0 HZ
avesdor afcece: voltaje 100-240V, 50-50HE

teria fon duracidn minima e 45 horas
mple

rantid dal Eqgulpo: 24 meses
oveedpr ofkecd: ¥ afins de garaHels

RiCHs

] igstalacidn tnelulda

stalaston

pagitdcidn de usuario y técnica

nial de nsuario y técnido

ntenismlents prevenktlive y corrective por sl tiempo de garantia

=

LS LEL IR Unidsd HMANMETHOE SERCILLDS L] 0% 23X3.83 2O01ZE. ™D

MOMETRGS PARA CILINBRSS DE 02 220 PIRS SORICO5

T CATEONES

RER: ENFRA

IDELG: | WERTERN

5 DE{ORIGEN: MEXICOD
EEMPG DE ENTREGR: 30 LLAS

1WA FymesLanes

OTA;fe Bntendecd por entroga Lnmadiata 3 dias despeds de habss ceclblds el svike o sdivdic

L POr EATEE da ln emposas
n 'un.trn-;u dntableacids sn =l

de la adjoEcacidén,. P

Elempe ofrecids por el oferente 3¢ coraidera coes 1a
= que fa ifstitusidn me reserva sl derecho de_gdiodicar al sequndo postoe 3 sl esk
BEne) Logar v szl soceEsivarentd poto bassaped et i=ulo 143 del BRLCE.

Dirpotor Ejecuotive




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

ATH: 08019995156 356 Feshna I
INFRA DE HOWDURAS 1200132 K* Orden da Compra: 4500000806 17.04.2020
BOTLEVARD SUYAPAR FRENTE A K.
Piudad: Pals:Hn M° Cobizacidn:
Aparcads Postal: N" 8olic, Padido:
Tel.2220-8022~391 Fax. H® Lioitacién C/DIRECTRA
spail rralvizdinfradetonduras . com, hn H® Resslunibn RES.413/03-04-2020
Contagko: JOSH" L ACTA
lazo de Entrega: Almmodn Usuario
arma o PagotCLT | CHONGE
Cadigo Unidad Descripcian Cantidad B Precio ‘alor
Impio Lirdtanio Tatal

anomateo regqulador para tangue de oxigano

apacidiad del bangque do 220 ples. ciblcos

De tuerca hexagamal

Fipo DS

alie cofitar con cecklficado de calidad interdacional EMAQR0L, FDA o CE, al mencs uno de loi Eres
sarantis del E:_]'J'_j.'ll":l! & BEfGa

roverdor ofrece: un afo

abera inclulr la imstalacidén y puesta an marcha completa dal eguipo 1la cual estard bajo la
perviohtn de peraonal dsl IH3S

a0 LTI Unadnd MANGHETEDS RERCTLLOE L Gy 232363 dOELRE.TO

HOMETROS PARMA CILTNDROS DE O 220 PIES CUBICRSE

HL AP TEMES

B A:  TRFHA

ODELD: WESTERN

RIS DOE DRIGEMN: MEXTCD
[EMEO OF EMTREGAR: 30 DIAS

Mandmeoro reqolador pagta Cangue de okigeno
Capacidsd del btangue de 220 pies cibloos

1aEL UACEIMIENT

fy mAtrega estsblecids en el tieppo ofreciod par el ofsrente S ConaidsEa Coma
que 1N inutitucion ae reserva el derecha O adjudiear al segunds pestor
orCer Lugar ¥ a8l secesxivamente swio baz ] Articulo 193 del ALCE.

- de 1la adjudicecién. P
¥ Bl myen Pl cudlgquigd metive

a

Correckto

-

SUBFEfente ds Suminisyras 1
Materidlea y Campt et 1=

bi r!'l.'.l:'l:-: Ejecutiva

T = —

3




INSTITUTO HONDURENG DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

oy i i) AESEME

RTH:ORO19%951 58 346

Fecha
INERA DE HONDURAS 1200192 N* Orden de Compra: 4500000906 17.04.2020
BUOULENARRD SOTREA FRENTE A T
Ciudad: Pais:HN H" Cotizaoidn:
Apartado Postal: B salic. Pedidot
Tel.2320-A022=-391 Fax. H* Licitacion C/DIRECTA
enailiralvlefdinfradehonduras . com. hn H* Reaolucién RES_413/03-04-2020
Contagko: JO/H" LACTA
lnec ds Entrega: Almacén Usuario
orma s Pags: CLYT CHONGE
Ciodligo Unidad Descripcion Crantidad B Frecio \Vasar
Impie Linitana Toial
Do tuerca hexagonal
ipn DISS
e contar Eon rartificado de calidad internacicnal EMGOGN], FDA o CE, al menos uno de locs tIes

safant s del Equipo: £ afios
viresdcr sfrece! un ana

Peberd dnocluir la imstalacién y puesta en marcha compieta del equipo la cual estard baje la
upervisicon de peErsonal del THSS

NB&E  ESIAATHT  Maldsd MENSMETRDE SENCILLOS L1 o 7129, 63 127780, &5

CHETROS FARA CILINDROS DE ©2 220 FIES COBRLCODS

DT CAC FONES

RCA: EHFRA

IDELD: "WESTEBN

I3 DE ORIGEN: MEXT0
'[.E_\_Hk'l'.l B ENTREGA: 30 DLAS

fantmefro requlador para tangue de oxigenc
apacidad dal tangoe de 220 pies cdbicos
O tosfca hexagonal

Tlpe= DEES

Dete cgnkar con certificodo deo calidad internmacicnal EN&0691, FO& o CE;
Gaarank fa del Equipo: £ zfos

eovesday alfrese: uh 4afio

al manos uno dé lus tres

Detrard fincluie la instalacisn ¥ puesta en marcha completa dsl equipo la cual estard baje Lla

LIRS TakFrle ) B

OTA  fe @nEAndRTS [0F aOfreqs lomddlats 2 dias despods e habes recikbdde el avise de adiudicge

nd  eptregn sxtaklagida en el tismpn afrecide por el ofersntr ar conaidera coso La mo
gie N inabitucidn me reserva ol deracko de adjudicar al segundo postar

adfudi-acidn.

algular mabive

(4] ¥ 8l esta

o :‘-nf ar Ejecutivo




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-32459605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

majon s log ALRSKES

RIN: 0015995150356

Fecha
INFRA DE HOMDURAS 17200152 H* Orden de Compra: 4500000506 17.04.2020
E'!.1‘-.|LI:‘"-I"|P.|E|.E| STAREPA FREENTE A&
Ciudad: Babis:HH M" Cotizaoibn:
Apartado Fostal: M' Bolie. Pedide:
Tel ZZZ0-HOZ2-1%1 Fax. H® Ligdikasidn C/DIRECTA
arnil srolviz@infeadehonduras, Com .o K Basalusiédn RES.413/03-04-2020
Eu‘h'l:m:i:l:l:l: mfﬂ'.m&
laza db Eatrega: - Anacan Usuaris
orma i PagotCLT CHONGE i
os Cadigo Unidad Cescripcian Cantidad 0 Frecio Yalor
' Implo Unitario Tolal

—

petvisilim cle persanal deil THSS
vor peblizar la esntreqa en el Almacén Cemtral del ThHSS.

intribueidn para la Partids Ho.l
guctigalpa Hospltal de Especlalidaces: 7 unidadss
spifal Feglonal del Morte 5P5: 21 unidades

istpibugidn para la Partidas Ho.d; 3 v 4

gumigafps Hosplital de Especialidades: 160 onidades
srilferica HO.2: 20 unidades

pilal Feglonal del Merke 5P85: 50 unldades
rlferiga de ﬂnlp'u,:.]as EP8: & unidadas

judlcadtn por la Comizién de spertura y svalvacidn compuests de la siguiente manerat Lie, Ana
roline: Triminia reprasentante de la Gerencia hdministrativa w Financiera, Abog. Sagl Enrigue
rnles RBubgerents do Suministros Materlalss y Compras, Dra. Caerslins Laze representants de la
pgonidn Médica Haclienal, Ing, Issae Millarea Jafe del Departamento de Blomédica, Dr. Helson
rang Jefs de Unldad de Culdados Intensiveos del Hospltal de Especialidadesa y por el Ing.

Jdogué
fiamin fayes Jefe de Blomédlca del Hoepital de Especlalldades.

EEENTAR Lo SI6UIENTE:

ARANTLA DE CUMPLIMIENTO POR BL 15% DEL MONTO ADJUDICADO
FELAN BF ENTRECAE

ARKMTIE DE CALIDAD POR EL 5% DEL MONTE ARIUDTCADD

COM UNA VIGENCIA DE THEE HMEEEE POETERIOD

mpra ahl leitada por la Doclkara Beasay Alvarado Directors Médica Hacional mediante momorando

B TVAZ LOFTNE]

OTA : -rl__i'rll-lrl:ﬂ pov entosga inmediata I dias deapuks de baber seciblde @l aviao de adj
mu sncrega establecids an el tlempa sfracide por el aferente se Consldsrd come La
gum im inetitocidn se resacvs ol derecho de sdisdicar al saguodo paator g ool ek

—

atcer ugar ¥ asi Encesivansnis szt ; ticulo 110 del FLOE

fHsE PAELCE o8 la BEprEsd.
d# la sdjsdicssidn, P

o

Correcto

g E_lll“:l""l.‘i'h'.‘e e Sumlpee R
Materiales y Compdfas

C_,_.—'—'

} Dlrector Ejecuk lvn”




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel 2222-6922 Fax.2222-6922

RIN:ORODL9985156354 Fecha

IHFRA DE HONDURAS 1200192 W Orden de Compra: 4500000905 17 04,3820
BOULEVARD SUYAPA FRENTE A
Ciudad; Pals:HE " Cotizacidn:

Apartsdo Postal: H* S8alic, Pedido:
Tal.2320-8022-791 Faxt. H" Licitagién C/OIRECTH

eaailiralvislinfradehonduras . com hn H® Resolugidn RES.413/703=-04-2020
EEnthtu! Jo/E° L ACThA
Plaze ol Enkrega:z Alnasan Uauacis

Forma @ F'a-.l-.ut:LT'

CHORGE
Ciddigo Unidad Descripcitn Cantidad % Precia Walor
gt Unitaria Total

b A0 1=0MN=TH55 de fecha 03 de abell del afio 2020,

utorizage por 21 Licenclados Edwin Orlando Medina Gerente Administrativo ¥y Financisro mediante
morands Mo, 44 67-GAYF-2070 de fecha 07 d= abril] del afo 2020,

il gos fde bienes autorizadeo por =1 Lig., Carlos Godoy Jefe del [epartamento de Cofkbrol de Bisngs
gdiantsd memorands Ho.35-0CR=2020° de fecha 07 ds abril del afic Z020.

imponibllidad Presupuestaria avtoerizada por el Licenciado Jose Lormnzo Coto Soebgerents do
resiipussto pedisnce memorande He, 1091-8GP/1HS3-2020 de fecha OB &s abcll del afis 2020,

roads por la Comisidn Intoerveantora del IHSS mediante resglucién C1 THSS-RAGAS Ka.813/03-04-2020
scha OF e abril del afic 2020

DubTobal ; 3,431,712 31
T Wt

lagrrvac] mpem

UThiSe eetenderd por eofregs ineedista I dlas después de haber recibido el Giviso de adj
4 ha eptreps estahleclids en #1 tiempo sfrecide poe &) Alfeidsite se consldevs coss
us B knebibkocidn se tessrva. el dececho de sdjudicar al seguado posbor

pidn peit patis de La e@prosa,
rpdi e 14 adjudicacidn, P
¢ ol ol s Ml por conlquissr meklvo

0

Ditacesr Ejecutivo




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-200-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel 22226922 Fax.2222-6922

BRI DEOL 90905 50 Y56 Fecha
THFRA DE HOBDUIRARE 17001%2 W* Orden da Compes: 4500000506 17.04.2020
BMILEMARD S0YARPA FRENTE R
Ciudad: Pais:HH ' Cobizacidn:
Apactedo Pastal: H® S5olic. Pedido:
Tal, d 20-8022-35] Fax, ¥" Licltapidn C/DIEECTAR
anailcralviz@infradabonduras, con, hn K" Resalusidén RES.q4)13/08=-04=-20Z0
Contants: | JO/H° . ACTA
Plaze dif Entregas e Almacdén Usuario
Forma op Pago:CLT CTHEEGE
5 Chdige Linidad Cascripsidn Cantidad o Precio Walor
Impio Uniario Tolal
Totalr 2,450,221

R BN LETHAS

SRANOE MELLEWNES DURATROCTENTCESTRETHTA ¥ OH WIL SETECIENTOS [DOCE LEWFIRAR con I1 Sla0 =&

Dae e c 1 gnen 1

UTRLSE sffiendecd pntf wokreges innediatae 2 disp despuds de haber recibido o) awvigo de adf
“ nes

wilrers sotabloclida em &l Elsppe afrécids pil Al aleiomie @& @nhmldeis Sdhi
gar Le instlticidn se Ceserva ol derechoe on adjodigas al esqurds poater

Por pArta o 1l SAPEEAN,
de 1a sdivdicacsisn. P
¥ AL mEEry no ok por cusloguie: mobiva

[ =]

BRI ey ———

(531 Eqrrn Ejscutivo

Materiales

X7




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

[ u-lll-luq [T

H.!H:IJaE_llEIf:IEIEGﬁEHlH Fecha
GRUBD MEYT=-KCG 5.&. 1200092 M® Grden da Compra: 4500000905 17.04.2020
| coOLOMES BUBEN DRRIO NO.ZIL7
Ciuded: TEGUCIGEALPS PaiaiHi H" Cotizacidn:
Apartpdo Postal: K solic. Pedido:
Tal.#d32-2503/223%, .. Pax,2235-5457 W' Lipitaciaon O/DIRECTR
emnail itvaleria.sabillonBgrapomeyko.hn H" Resolucidn RES.4L3703-04-2020
Contackto: Jo R ASTA
Pimpm -'_"-_- Entregas M=uscdn I'.!_-ua.:-i»:-
Forma oo Fagoid CHOHGE
Pos.  Cadigo Lnidad Descripcion Cantidad % Fracio \akar
Impta Unitario Total
s e .
1L TTHT 1111804 Unidad PANTALLA TTOMINADORR FELICULA FADIOEAAT | o GO0, 0O 4000, 00

HEGARTOREGPTO

IRETCRTEONES

MARCE  JTHIH TECH

HMODELD : SID-01AITI

FATE DE ORIGEM: CHLHA

TLEMPG BE EHTREGHA: THMEDTATO

-Temmolédgla LED
*Fantalia de plexiglés & 36 a 40 x 43 & 45o0m,
I-Hrna-juta de acara gsmaltado.

“Harde superior e lafericor d& acers looxldable para sajetar £4lm,

-Con aistema de 1luminacion LED,; intercuptor y enchufe de conexidn.
“Eskructura fuerte;, reslatents o golpes,

=Vpltadie do alizsntacicén: 140 YAD; 60 Hz.

-Garantia del Equlpoc: 1 afa

-t Tura) laelulr la lnstalacién y puesta &n marcha completa del eguips la' cual
guperviglon de perscnal del IHSE

Favor realizar la entrega en el Almacén Central del IHSE.

Cistrilmciin de la siguimnte forma:

Tegucigalps: Hospital de Especialidacdes: 2 unldades
Parilferdca MHO.21 2 unidades

Hoppital Heglonal del Horte &85 10 unidades

L E R Tl [ L

WOTR: A pntendepd por enbrega lnpediate @ dlés despusd B8 habar reclibldo el avise de adiud
tm o antreqga eptablecids =n &L tiempe ofrecide por =i ofecante se conaiders como Qs
1o gue la iestitocids sa ressrva el derecho de adfudicar &l smegunds postor . ¥ sl et

gstard baje la

[ parte de la empoesa.
® Lla afdjulicaclién, P
¢ cualgqulss sativg

d-ente da ;ium:)ﬁr-troa
lales y Comptas

!I Dire:"_-nr -Ej-m_—ur..t'vn
%%




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-324%605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

RTH: 0851 L 9002 062A 1A Facha
GRUPO MEY-KD 5. A. 1200092 K® Oordan da Coampra: 4500000505 17.04,2020
COLOHTA ROBEM DARIO HO, 2117
Ciudad: TEGUCIGALEA Paisill N' Cotizacidn:
Apartado Postal: W' 20lic, Pedido:
'I'l_'l..."..".._,]-E—;'ﬁEI"J?Eﬂ... Fax,2235-9458% H' Lioitasidn C/ODIRECTR
spailrvaleria.gabil londgrupemey ko, hn B Rescluglién RES. 413/03-04-2020
Conkacto: JO/H7 | RCTA
Plage de Entrega: =% Masoén Usuario
| Furne de FagotC CHMORNGE
Pos Cadige Unidad Degcripaitn Cantdad % Precio alar
Imipta Linitario Total

Mefjudicads por la Comisicon de apertura ¥ svaluacidn comppuesta d= la siguiente manera: Lic. &na
Caralinal Triminio repreagentante do la Gerencia Administrativa ¢ Financiera, Abog.
Horales Bubgerente de Suminlstros Makteriales § Comprags, Dra. Carolina lazo repressntante d& ls
Olraccioh Wedica Macional, Ing. Isaae Hillares Jafe dal Departaments de Biomedics, Dr. Helson
Solérzant Jefe dé Unldad de Culdados Incensives del Hospital de Especialidades y por 2l Ing, Josus
Banjamint feyes Jefe de Fiomédica del Hoeppital de Especialidades:

S5a0l Enrigue

PHEHENTES LD SIGUIENTE:

~GARANT LA NE CUOMPLIMIENTS POR EL 15%
LA FECHAR DE ENTREGHA

~GARAMTER DT CRALIDAD POR EL 5% DEL MONTO ADJUDICACO

DEL MONTO ADJUDICADO CON UNA VIGEHMCIA DE TEES HMESEIS FUSTERIU

Oompra solicitada por la Doctara Bessy Alvarade Dicactaoza Médics Heclonal mediante mesacando
Mo L R4 1-DMM-THSS de fecha (3 de abril dal afo 2020.

Autorizade por el Licenciado Edwin Orlando Medina Garents Administratiwo vy Financiero medisnte

memoranmsn o 446T=-GRYEF=2020 de E£acha 07 de abril del afic 2020,

Counges o blanas agtorizddo por al Lic. Carles Godoy Jdefs del Napartamento de Control de Elones
medlianty memarande No.345-DCE-Z020% de Pedha 07 de abrll d@el afe Z020,

Cisponinllldad Presupeestarla avtorizastha por el Lizenciada Jose Lorenzo Coto Subgerente de
Fresupipests medlante memorsnds Ho, LO21-S5GF/IRS5-2020 da fecha 08 de abril del afo 2020

Rprobadd por la Comisidn Inkterventora del THSE mediante resolucién CI IHSS-RAAS Mo.413/03-04=-2020
fecha 0) do abril del afio 2020,

Chasrvacipnes:

BOTR: Se epbepdord por mibrega dnmsdiats T olss deapais de habsr tecibldo el aviss de adjudicacidn pol papte de 1li EEpresa,

& de Ly sadjadicasisn, P
¥ osi enidLiy : p por cualgaléT mebive

CSiEeerente de Suslpfatres 0 o 2-
Matariales y Cempfan 97



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3248605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

| | Lo mejer para g nuesbod
|| RPH:DG019002062814 techa
GRUPO MEY-KO 8_&. 1200052 K" ordan de Compra; 4500000905 17.04.2020
COLOMOA RUBEN DARIO MO,2117 I e
Ciudad: TEGUCIGALPA Paini K | B Cotizacien:
Apartado Postal: ¥ Bolis. Pedide:
Tal.2X32-2503/223... Fax,2235=0457 H' Ligikastén C/OIRECTA
snailrvalaria.zabillonBgrupomavko, hn H" Resolusién RES.413/03-D4-2020
Coantasts: JOHT L MCTA
Plana d Entregu: Almacan Usuario
Forma d# PagoiQ CHORGE
Pos Codigo Liridad Descrpoitn Cantidad 0 Precio Wakor
Impio Linitaria Tatal
SubTotals B4, 200,00
T &5 % 7
Torals B4, 300 .00

WARLON FN LETRRS

e OIHENER ¥ CUATRO ML LEMPINAS Exactos =o-

OfenE e AONEe 2

HUTAiSe ghtemferd por entrega immediaba 2 Sias cdespuds dé habsar recibide ei ewizo de adiudicocidn por parte de Li ampresa,

L o sntrege marableclds s5 41 Eldmma afrscide por el ofsrente se conaidara como la mo Am de la adyadicaslén, P
1o e Ja Loalipesidn se reseruvs =l derecho de adijudicas al Sequndo QBEELGE ¥ ul mska '|: naE calgdler merlvs
EEfEf | .

axt sucesivanante oata basado sn el Aptieuls 163% &8l RALCE.

Lorrecto

ale da Sumlnis
lales ¥ Compra

?) 15’ pifector Ejecucivo




S
,,./’" R INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
ik ¥ RTN 0801-900-3249605

-

ORDEN DE COMPRA LOCAL
\L Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
L majar pars o AVeLEDE,
RN OROLS0020628 17 Fecha
GRUBEO _I'E!!'-EEI B.A. 1Z000%2 H” Orden de Compra: 4500000305 17.04 2020
| COLOMIA RUBEN DARIO RO.Z117
| Cipdad: TEGUCIGRLFR Pais:HM K" Cotizacidn:
ApAT Fostal: K* 5olic. Pedido:
Tal.2232-2503/223 . Fax.2235-94%7 H® Licitacién C/DIRECTR
‘ emailivaleria.sablillonBgrupomeyka.hin K" Resolucidn RES, 413/03-04-F0G20
Contacto: JD/HY . ACTA
Plazo db Entrega: Almacan Uasuario
Forma de Pago:C CHOHGE
Pos.  Codigo Unidad Descripoion Cantidad % Pracio \alor
Irripde Linitaria Total
OGG:d  AR201504 Pnidad PAATALLA. ILUMIKADORR: PELICULE MRLIOSRAFR 14 o GO0, ai B4EaE, o0
MEGATOSOCRETO
INDICACTIONES

MARCA: JINDE TECH

MODELD: JO-0LAILI

EAIS DE DRIGEN: CHINA

TIEMPO OE ENTREGA: INMEDIATO

=Tecnoldgia LED

"P:II'IL-:I.L].:.EI. de plexiglés ¢ 36 a &0 x 43 a 45cm.

~Armadoda de seero esmaltads,

-Horde supecior @ inferior de acers inowldable para suajetar film.
~Con ghetems fde lluminacion LED, Llntarfruptor y enchule de conexidn,
-Sebrucbura fusrte, resistents a golpes,;

-Voitaje de alimentacidr: 120 VAC: 60 #Hz.

-Garantia del Equipo: 1 afo

T wré dnclulr 13 tnstalaclon y pusstd ei mercha compléts del equipo
supervigion de perscnal del [HSS

Favor realizar le entregy en el Almacén Central del IHSS.

Dleeribicibn de la siguiante forma:

Tﬁgucigélpa Hospital de Especlalidades: 2 ynidades
Pariferisa ¥0.21 ? uwnidadas

Hoapdtal Begional dael Horte 5P5: 10 unidadsa

e cvacianes

FOTH: e motendecd por entrega ineediabs 3 dias después de haber recibido sl aviao de adjd
La po embicegs matablecida =n =l biempo ofreclda pof &) ofetonte a= considsta como la g

i1z qus 1:& inEritucldn se rElEEva H. depecho de adjsdicar al sequnda poator § 44 esth

——
S S—. _ e _

i

la cual sztacd baja ia

Efite de Sumilistros




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
Lo mejor pva 02 TRSHGE,
BTH:CE0L 80020628148 Fecha
GRUPO MEY-KO &.A. 1200052 H' Ordan de Compra: 4500000305 17.04.2020
COLOWIA AUBER DARIO MO.2117
Ciudad: TEGUCIGALPA Pmia:HH H" Cotizaoidn
Apartade Fostal: K® S8clic. Padido:
Tel.2932-3503/223, .. Pax,2225-3457 ¥* Licitapibn C/DIRECTA
emailivaleria.pabil lonBgrupameyks . bn #* Rascolucidn RES.4L3/03-04-2020
Contankto: JOM" L RCTA
Plazo da Entrega: Alnacen Usuario
Forma ofe Fago:l CHOHGEE
Pos.  Codigo Linidad Descripcion Gantidad % Precio Valor

Irnpic Unitario Tedal

Rdjudicado por la Comisién de apertura vy evaluacidén compuesta de la siguiente manerar Lic. Ans
Carolind Triminio representante de la Gerencls Administrativa y Financiera, Abog. Sagl Enrlgue
Morales Subgerente de Suministros Materlales y Compras, Ora, Caroline Lazc representante de la
bireccidin Miédica Maclonal, Ing. Isaac Millares Jefe del Departémenta de Biomédica, Dr. Welszon
En:h'l.ﬁ[zm’.in:h Jefe de Unidad de Cuidedos Tnkensalves del Hespital de Espesclalidades y por el Tng. Josuod
Benjamin Rayas Jafe de Blomédica del Hespitsl de Especialidades.

PRESENTAR LO SIGUIENTE:

=~GRAFEANTIA DE CUMPLIMIENTO FOR EL 15% DEL MONTO ADJUDICADO COM UNME VIGENCIA DE TRES MESES POSTERID
LA FECHR DE ERTHEGA

-GARANTIA DE CALIDAD POR EL 5% DEL MONTO ADJUBICADD

Compra golicitada por la Oocctora Bessy Alvarasdo Directora Médica Hacicnal mediante memoraniio
RO, 1841«DMN=THES de fEcha 03 de abrll del afo 2020,

Autorleads por sl Licenclidde EdwWin Orlapds Medipa Gerente Adainistrative § Pinanclerss mediante
memorando Ho, 4467-GAYF-2020 de fecha 07 de abril del afo 2020,

Chalgosids hienes sutorlzado por el Lic. Carlos Godoy Jefe dal Departamento de Control de Sienes
mediant® mesarando Mo.345-DCB-2020% da fecha 07 de abril del afic 2020,

Meponibilided Presupumstaris autorizada por el Licenciado Jope Lorenze Coto Subgerante de
Fragupugsto mediante memorando Wo,109I-SEP/IH35-2020 de Fecha D8 de abril del afio 1024,

Aprobade por la Comlsidn Interventora del THES mediante resolucidn O THSS-ESAS Mo d13/03-04-2020
fecha 03 da abrl]l del sfo 3020,

Chaarvar) cana:

HUTA: Be gntanderd poc entrogn inmediata I dias despods de habery fecihido &l avieo de m:judy:u.::_m: For parte de l1& empresa.
La no antregs establecica on el Tismpe ofcecids por el ciersnte se connidera ocomo la po ; da de la edjudicecian. P

p por cualguisr motivo

o M 1
Difector Ejscutiva




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6921
Lo ey ArE 124 NS D5
RTH: 0B015002062818 Fecha
GRUFO MEY-KO 8, A. 120009% ¥* Orden de Compra: 4500000805 17.04.2020
CUL'D’I'-II_IH. EUBEN DARID HO.Z2117
Cipdad: TEGHCTGALPA Fais:HH F® Cotlzacidn:
| Apartado Faostal M® Solia. Pedidsod
Tal , 2232-25%03/223. .. Fax.2235-9457 W' Lisitasidn O/O1IRECTA
| emailcvaleria.sabillenBgrupomeyko.hn H' Ragolocidn RES, 413/03=-04=2020
Contacto: JO/H" L ACTA
| Plazs d Entregal Almacén Usuario
| Forma dg Paga:C [EOMGE
Pas.  Cédigo Linidad Descripeion Cantidad % Precio Valor
Irpko Linitarss Total
BubTocal: B4, £00:00
1.8,V
Tokbali B, 000,00

VALGE HH LETHAS

#ESOCHENTR Y O CUATRG W1L LEMPINAS Exactos =*°

CEsgbvasianes;

MOTA:Za sntenderd por entrega lnmedista 2 diss deapaés de haber reclblds sl avisc de adiudicacids por parts de L4 empress.
la ne entcega establecida an wi tieopo ofrecido par 8l nfecente se considers coma 1a n
it que L iostitucldn se coserve el derscho de sdfodicar al asgunoe pasio
teceey L Al suceslvanenta ssto Basado =noel Articwle 143 del BLCE.

g de Lo adjodlcacidss. ¥

Cf Cualfular makiva

Shnta de E'u..?.i/n;%’:_-: ""-—-_______ EI 3 :l;.{e:.‘.l_'-r Efzuufi'.r_n.
tiales y Compra ‘3’}




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
i RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-8922

o

& o reor pavd 43 MRS

RTH: O50190157266821 Fecha
8.T. HEDIE & 5. DE ©.¥. 1200602 H* Ceden da Compra: 4Z0OC009EZ 17.04 2020
E" -SUYAFA 11 CLL, 15'Y 16 AVE. BPEB
Cindxd;: Pais:Hb H" Cotizacibn:
Rpartado Postal: W 8olic. Pedido:
1.1.;512‘n3au Fax . N* Licitasién CO/DIRECTA
emall: honduras@atmedic.oom H® Basolucign RES. 413/03=-04=2020
Contsmts: JO/RY L RCTA
Plazo He Entregal Almacan Usuaria
Forma He Pago:CLT CMOMGE
Pos.  Cadigo Unidad Descrpoian Cantidad % Precio alor
Imata Unitario Tatal
DUu i@ 2400035 cada nno URINARTG GRANDE Lap an L5800 TUE70. 0

URINARIOS MASCULLINOS

INDICACT ONES

MARCH: STAM ITHTERMAGHATE
MODELD: SIAM O10E

PAIS DE ORIGEH: TAILANDIA

TIEMPD IDE EMTEEGA: 2B UNIDADES ENTREGR INMEDIATA ¥ 102 UHIDADEZ EM
44 pDIAS

“lripario mascullne o piches
=Elaborado doe agero inoxidable
-Capacidad de 1,000 ml.

Faver realizar la entrega en el Almacén Central del IHSS.

Distribucién de la sigulente focma:

-“Spoigalps Hospltal de Especialidades: 50 unidades
=hodgpitial Amgiomal dal Horte en San Pedra Sula: ED unidades

Adjudigado por la Comlsidn de apertura ¥ evaluacldén compuests de ls siguiente manera: Lic. Ana
arolins Triminio sepresantante de la Gerencla Administrative ¥y Financiera, Abog. Sadl Enrigue
HMoraled Subgerente de Suminliestros Materlales y Compras, Dra. Caroling Leze representante de 1la
Direccidn Médica Maclional, Ing, Isaag Millares Jefe del Departamento de Biomédica, Dr. Helson

Soltrzano Jefe de Unidad de Culdados Intensivos del Hospital de Especialidades y por el Ing. Josus
Banjamin Heyes Jefe de Blomédica del Hospltal de Especialidades.

thsnreadiones

ROTA:5e ontenderd por entraga ifmediats 2 dias después de haber recibide sl dviso de adjudicacién por parte dn la smprasa,
e me @mnirega sstableclda en el tiomgpo afrecide por el oferente e considers cono acidn Se la adjedicacisn, P

lo  que Fla instizucion &# reserva el derocho de Jdjudizer al segundo pomtor  § ab le pur cualmgeler motivo
terceL Mrewai 88l Ruremivaments wsto bawase e6 =] Articulo 143 del RLCE.

PLlrector Ejacutive

1 4




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

RTH: (5010015726821 Fecha
§.T. |[MEDIC 5.A. DE .V, 1200893 WM" Orden de Compra: 4200000%82 17.04, 2020
B E'Ei':'F..PH. 11 CLL,; 1% ¥ 16 AVE. SBS5
i : Fais:HNW M® Cotizacidn:
hpar Fastal: H® Solic. Pedido:
Tal 2512=-0300 Pax. M" Licitasidn C/DIHECTA
tnlt‘1handurasﬂatmﬂdic.cnm M° Regolucidén RES.413/03-04=2020
Can +o1 Jo/1R" , BCTh
Plaga da Entregsd Rlmacén Usuario
Forma e Fago:CLT CHOMGE
Pos.  Codigo Unidad Cascripciin Cantidad %h Precic Valar
Impto Linitario Total
——

FRESENTAR LO SIGIIEWTE:

~GARENTER DE COMPLIMIENTD PCOR EL 15% DEL MONTD AOJUDICADO COM UNA VWIGENCIA DE TRES MESES FOSTERIO
Li FECHA DE ENTREGAH

~GREANTEA DE CALIGAD POR-EL 5% DEL MONTO ADJUBICADO

Compra Golicitada por la Doctora Bessy Alvarado Directora Médica Macional mediante memorando
Ho, 164180MN-1HSE de Facha 03 de abril del afic 2020.

ﬁntnrl:édn er =2l Licenclade Edwin Orlands Medins Gersnte Bdalnlstrative v Flpanclero mediinets
meEmorando Ro. 4467-GRYF-2020 de fecha 07 de abril del afe 2020.

Cisponilillidad Presupuestaria sutorizada por al Lisenciado Jose Lorenzo Coto Subgerente de
Fresupudsto mediante memarande Mo, 1091-558/IHSS5-2020 de [echa 08 'de abril del afio 2020,

lprobadd por la Comisidm Interventora del IHSS medliante reseluclén CI IHSS5-R3AS No.d13/03=-04=-2020
fecha 01 d& abril del afio Z2020.

-

GubTatal| T 0Te. 00
L. 8.W.1
Total: T 000

WALOR EH LETPRS

HECAETENTA ¥ SIETE MIL OCHOCTENTOS SETESTA LEMPIRAS Exacton "=+

-'.lzllur'.rm:ill:mtu:

HOTh:3¢ shtandard por entiege lunsdisth 2 dias cespods de habei cecibide =i aviso de aogjudicacién por parte de la enpresa,
L2 no ehbrege establecida en el tlespo pfcecids por #l ofersnte s considers como 1a ng ppraciin de la adjudicacian, b
il quw |i__,if1;th5_'g_151|_~ﬂl1 B eeserva &l dececho de adjudicac al segundo postor y sl a3 g | por cualguisr morive
terger 1 ] vasantn aats bassdo en =l Artlculo 143 del WLCE, :

subgea te de Somipnlgtros

Macerlales v Comprgs 2’ 41“?

Dlrector Ejecutivo




| P
[_e-;’/: Nh“% INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
i %_

IHSS

E RTHN 0801-800-3249605
' ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
h-:-ﬁplr-l-hmm
* RTN: MBO190157 26821 Fecha
B.T, BEDIC 5.A; DE C.W. 1200607 K" Orden de Compra: 4200000882 17.04, 2020
B? SOWAPA 11 CLL, 15 % 18 AVE, 5P5 £
Ciudad: Paim:HH K" Cotizaocion:
Apartads Postal: B Soliz. Pedido:

'::'n.:!lhlz-uz.uu P,
amailihondoras@stmedic, com

B Lisiemaidn OFDIRECTA
K" Basolusién RES.AL3/03=04=-2020

Contasnte ! JOSNT AT
Plazxa |E-= Entregar i Almacén Ususrio
Forma dn Pago:CLY CHMONGE
Pos. odigo Unidad Descrpcidn Cantidad Y Frecio Valor
Impta Unitario Total
I_;_ ——
G0uifl  J40EIS rada uno URIMARIO GRANTE 130 1 Y4949, 00 TIETO . 00

LRTHARTGS MASCULINOS

HOTCACSCHES

BCR: 1AM IHTERMAGHATE
DEELGC: (SIAM 0108
ATR DEIORIGEW: TAILANOTA

TEMPO BE ENMTREGR: ZB UNIDADES ENTEREGA INMEDIATA ¥ 102 UNIDRDES EN
5 DIASE

Urinario maaculino o plches
Elaborddo de acers inosicdable
Capacidad de 1,000 ml,

LHUUI cenlizar la entrega en &l Almacdn Cenbral del THSS.
Digkribycion de la siguitente forma;

P aeigalpa Hospltal de Especialidadest 50 unidades
“H.aplidl Regional del Worte sn San Pedro Suls: 80 unidades

Ao judlicede For la Comisién de apartura v evaluacicon compumsta de la siguiente manera:; Lic, Ana
Caroling Triminio representante de la Gerencia Administrativa vy Finmanclera, Abog, 3adl Enrigue
Morales Subgerente de Suministros Materiales 3 Compras, Dra. Carolina Lazo representante diz la
Miraocidn Médica Maclonal, Ing. lsaac Millares Jefe del Departamento de Biomédica, Or, Helson

Eﬂi&r:nﬁn Jofe de Unidad de Cuidados Intensivos del Hospltal e Especialidades y par el Ing. Joaué
Banjamlis Rayes Jefe de Biomédica del Hospital de Especialidades.

Ohaervacones !

HOTA 18 antesderd por anteeqa irmediacs 2 dlas despuds de habar cecibido sl aviso de adjodicacién por parte de in empreaa
L& &b iﬁlT‘TH sakableclds ef 8] tlems alredide par el afersnia A= conslders cong
que= Ia bnakitmcitm se rfesarva sl dececho de adindicar sl seginde poatorc v sd

sal spcsalvamante esko basads am 8l Arciculo 141 del BLOE.

idm de 14 adjudieaclén. P
Ple por cialguln: BELiva

Dirsctar Ejecutive




INSTITUTO HONDURENC DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6822 Fax.2222.6922

RTH: 040190157 266821 Fecha

8.7, WMEDIC 8.A DE C.V¥. L200602 H* Orden de Compra: &200000982 17.04, 2020
8" doymPA 11 CLL, 1% ¥ L6 AVE. SP5

Ciudac: Fais:HH

Apartado Postal:

Tal _2312-0300 PFax,

email ::hl.'ﬁd urasdsemedic. com
Contagko!

K" Cotizacidn:

K® 8glic. Pedido:

H* Licitacidn C/DIRECTA

M® Basclucidn HES.413/03-04-2020

JO/H L ACTA
PFlaga :lrj: Entregat Almacan Usuario
Forma df Pago:CLY CHONGE
Posg Cédigo Unidad Dascripeibn Cantidad % Pracio Valor
Imigle Uritario Tatal

PRHESENTAR LO S1GUIENTE:

GJ-'LFE.I'-.I'.-..‘TH_'L DE CUMPLIMIENTD POR EL L5%
FECHA| DE ENTREGA

=GARAHTIA DOF CALIDRD POR EL 5% DEL MORTS ADJUDICADD

BEL HOMNTO ADJUDICRDD DOH ONA VIGENCIA DE THEE MESEE PRETERID

ompra sklicltada por 1z Doctors Bessy Alvarado Rirectors Médica Wacional mediante maparands
0. B4 l-MHH-IHES de fecha 03 de abril del adto 2020.

wtarizadio por el Licenciade Edwin Orlancdo Medina Gerente Adminiatrabivo ¥ Flpanclero mediante
rmoTandd Mo, 4467-GRYF-2020 da fecha 07 de abril del afo 2020,

'EIJ.:-[.-::-rli.I:1|"l||:E;||:| Presupuestaria autorizada por el Licenciada Jose Lorenrs Coto Subgerante da
Presupuests nadiznte memorande Ho. 1091-5GP/1HSS-2020 de Facha 08 de abril del afo 2020.

Apropado per la Camiesidn Intervenkora del IHES mediante reselocidn CI IHSS=-R3AS Wo, 413/ 03-04-2020
Encha 03 de abril del afe 2020,

SubTatal: TT.870.00
Tag:¥ai
Total: 7T, BT, 00

MRLOR EW LBTHAD
SYSRETRETA ¥ SIETE HIL OCHOCIENTOS SETENTR LEHBISAS Fxactas o3
hse farne L 1

HOTA ! Sa anjendsrd por smteegs inmadiats I dias despuds de haber recibido el sviso de sdjudicaclién pol paris de La smfizaia.
La na tul:lq: ostaplacidy an el r..'mqm atracide por el oferents oe comslders oomd 1a o

tacién de 1o sdjudicecidn. F
PMgle paE coalguieE motive

-f:" :

————

ubgectnite de Suninistros birector Tiecutivo
Hateriales y Compras %?i




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURD SOCIAL
RTN D801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL

Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
Lo =i gana B (RESTS
| RTH:08015003245456 Fecha
| COMERCIAL MEDICA IMDUSTRIAL &. DE 1200024 | N®Orden de Compra: 4500000808 20.04. 2020
TECUCIGALPR AVE, LA PAREZE FRENTE A
| Siuded; TECUCIGALPA Pais:HH " Gnttnlp_iﬁn#
| Apartado Fostal: H" Belia. Pedido:
Tel 2320-4023/222. ., Fax.2220-0Z36 R* Licitacién C/DIRECTA
anail:ic.cordovagemni . com. hn H* Resclucidn RES.413/02-04-2020
___Contacto: i JD/M" . ACTA
{ Flazo de Entrega: Almacén UsuATio
i Forma de= Pago:C CMONGE
Pos Codign Unidad Descripcian Cantidad 5 Pracio Valor
Impto Limitario Tetal
¢ 4lllzsol Onidad  FLUOO METEDS 13 o 1535.20 15825 .00
FLUJOHETROS DE OXIGEND
IHDICADI ORES
MARRCR ¢ QENTEC
MODELS: FM1STH-1S5L-040
TIENPD DE ENTEEGA: 10-45 DIAS
-8istema de redvccion de preston de Oxlgena.
Cuerps de lacten o material superier
-Egsbructura de tubo de policarbonato o material superior
Perllly para rvegulacion de flujeo
“Tlpa de conexlion bipo PUNTA DE DIAMANTE
~Egquipo libre de mantenimiento
-Garantia de 1 afie
Qo088 43l4dstd  unldad  CRPARATOS MEDIODS ox purciin o wacio 80 0% B95E, 00 EOSSED. 00

ARIFATOS MEDICOS DE sUCCION o vacio

REGULADGR DE SUCCTON

THRICACIONES

MARCH : EMTES

MODELD: (BRAVE-TEH-00-A, BJ-L500. 3I320-8LD., BEOWT-O
TIEMPO RE ENTEEGA: 10-45 DIAS

Ok T vacCIirmen |

=

BOTh e shbenddpd por entooge Lnmediata § dian despids de baber gocibldo 2] avieo de adiudicacidn por parts ds Li sogpiwd
La mo  phtregs satabliecida on ol tiempo nfrecide por el ofscente aw conalders coma 8 _D®
mue la znetitucidén pe reserva ol derecho oe adiwdicar al segundo poster o sl
Eorceay lugar ¢ anl susesivaments sabcs basads e &l Acbtleals 143 el RLCE.

epptacisn dy La sdjudlcacifin

i Director Ejecubive




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0B01-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
BIM: NEGLIS0D1T45455 Facha
COMERCTIAL MEDTCA INDUSTRIAL 2. DE 1200024 N" Orden de Compra: 4500000908 20,04, 2020
TEAOUCIGALPA AVE. LA BPAR FEENTE A
Cinded : TEGUCIGALFA Pais:HN H® Cotizaclién:
Apartado Postal: K" Sclig. Pedido:
Tel, J230-40233/232. ., Fax.2220-D236 B' Licicaclién C/DIRECTA
amatl: jo.cordovadcal .com. hn H" Besolucidn RES, 411/03-04-2020
Contecota: Jo/4% . ASTA
Plazo de Entregm: Almacan Vadaris
| Forma de Pago:C CHMONGE
Pos. Cadige Unidad Deseripeidn Cantided W Precio “alar
Irmipto Linltario Tokal
-Siaktema de regulacion de Flujo de succion
-Cubierta de ABE D materlal supericr, resistents a golpes
Con perilla para regulacien de £lujo de swccicn
-Incluls los sigulentes accesorios:
-Trampars de seguridad
-Becipiente reusable no menor a un likro
-Parta recipléente
Ineluls alarema para calocacliesn en pared
-Inoluir 1 reciplente reusable de repusato.
-Conexidn tipa DIES
-Carantia de 1 aflo
(R $1142404 Bridad  APRRATOS MEOISOS OE sUoCIiH O vacio 10 [a1 (LT -] 2A0E50 . 00
APARATES MEDIOOS LR SUCSIOM & vacio
REGULADOR TE SOCCTON

! 1up1cad 1omgs
MARCA: ‘GENTEC

MIDELD: BEIVE-TE0-00-A, &J-1500, IBIG-GLO, BEONT-O.
TIEMPD 'DE ENTREGA: 30-4% DLAS

-Figtema de regulacion de flujo d& puccion
~Cubkierta de ABRS o material superioy, resisrvente a golpes

[itsmm e boanes

EEFTR Be snlendetd por sntosege inpediats [ dima cespuls de haber teclbldo sl avise de afjndicasién por pacte do La smpoei

L paw  wrkE FRga satahidctids o A} I:':lla'|1:| olfecide poc al pfesrapgte sk conpmidaras Comd

ceptaciin de La adijwmlicacits
io gue /la institecién se seoerva @l cofeche de g

teress Fogar § ael aucesivamente asto b

Difector Ejecutive




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-900-3245605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6022
Lo o pand ot mgs s
BTN; GBC019003245456 Fecha
COMERCIAL MEDICA INDUSTRIAL 5. DE 1200024 W' Crden de Compra: 4500000908 20.04,.2030
TEGUEIGALFA AVE. LA BAZ FRENTE A B
| Ciudad:TEGUCIGALEA Pals:HN _ W Cotizaciém:
Apartado Poatal: K® 8clic. Pedido:
Tel.2220-4023/222.., Fax.2220-0336 N® Licitaaidén C/DIRECTA
email:jc.cordovadcel;con. hn H* Reaslusidn BEES.413/03-04-2020
Cantacto:s JoSH" -ACTA
Plazo de Entrega: Almanén - Usuaric
Farma de PagoC CHMOHGE
Pos. Ciodigo Unidad Descripciin Cantidad o Precio Walor

Impta Limitaric Tatal

=

i perilla para regulacion de Flujo de puscion

Inciviy los aiguienter acceeorics:
~Trampase de sequridad

-Eeclpiente reusable nmo mepor a un litro

Porca recipients

~Inclulr sistema para colocacion en pared
[ncluly 1 reclipiente reusshle de repussto.
-Conexitn tipo DISS

Earantia de 1 aAfio

Favoar realizar 1a sntrega en 21 Almacén Central del IHES,

Discribucidn para la Parclda Mo, 1l
Hospltal Regional del norte en gan pedro suls: 80 unidades

Digtribucldén para la Partida Bo.2 v 3
Teguelgalpa Hospital de Especlalidades: 10 unidades
Hoepital Eeglonal del Norte SPS: 100 unidades

—
Eribucidn parda las Partidas Ho.d, 5 % 6

: Teguoifalpa Hoopibal de Especiaslidades:: 112 unidades

Hospital Regional del Forte SP5: 137 unidades

Diatribuclén para la Partida Ma.7 y 4
Tegueligalpa Hoepleal de Eﬂpttillidldcl: 141 unidaden

Difstribucitn para la Partida Ho.%2 v 1D

{Hoiek e ionmm:

HOTh Be pmtanderd por antrogs irmediata 2 diap deapuls de BEaber secibide el aviss de sadjodisaslis por parie d8 la ompae:
LA no | Entraga sstablecida en el tlempe ofrecldn par 8] sfersnbs & conaldeara cons 1a cepthsldn d8 L adysdleasidn.
lév fue Lla waatituctén o resprva &) derscha de sdjudicar sl segundo postor v =i ible por cualguier matis
teroer lugar y asi suceslvamants ssto boosdo po Articulo 143 dal RHLCE.

Director Ejecutivo



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

L= migjgr m-:-ulmlmi

BTN 0B019003245456

Fecha
mﬁtm MEDICA INDUSTRIAL S5, DE 1200034 K" Orden da Compra: 4500000%068 20. 042020
TEGUCIGALPA AVE, LA PRE FEENTE A 1_ =
Ciudad | TEGUCIGALPA Pals:tHH W Cotizacidn:
Apartado Fostal: M 8alic, Padido:
Tal . 2220-4033 /223 ... Fax.2330-0336 M* Licitagsion I'.".."]}IREETA
enail:{e.cordevadgemd . com. hn H* Besolusidn RES.413/01-04-2020
Contenka JO/E" L ACTA
Plaza e Entrega: AMansan Usuario
Farma de Pago.l CHMOMCE
Pos, Cddigo Unidad Desecripcibn Cantidad e Pracis Valar
Impto Unitaric Total

-y

F altal Begional del Horte SP5: 120 wnidades

Adjudlicado por la Comiaidn de aperture v evaluacidn compuenta de la sigulesnte manera: Lic, Ana
Caraling Triminio ropresentante de la Gerencia ARdminietrativa v Finamciera, Abog. Ball Enzigque
Morales Bubgerente de Suministros Materlales ¢ Cosmpras, Dra. Carpolina Lazo representante de 1a
Dlreccidn MAdica Nacional, Ing. Tmaac Millares Jefe del Deparcamento de Biomédica, Or. Nelson
Salérrant Jefe de Unidad de Couldadis Intéenslvocs del Hospital de Especialidades v por &l Ing. Jos
Benjamin Reyves Jefe de Biomédica del Hoepltal de Egpecialidades.

PRESENTAR LO SIGUIEHTE.

-GARANTIA DE CUMPLIMIENTC POR EL 15% DEL MONTO ADJUDICADO CON UNA VIGENCIA DE THES MESES
POBTERIGR A LA FRCHA DE ENTREGA

OARARNTLA DE CALIDAD POR EL 5% DEL MONTO ADJUDICADO

Compra solicitada por la Doctora Bessy Alvarade Directora Médica Nacional mediante memorande
Mo 1641 DHN-THES de fecha 03 de abril del afio 2034,

Autorizado por el Liceaciads Bdwin Orlands Médina Gerente Adwministrativo y Financiero mediante
mEmarando N, 4487 -08YF-2020 de focha 07 de abril 4del afic 2020,

Codiges de blapea autorleads por el Lie. Carlos Godoy Jefe del Departamentc de Contral de Bienes
modiants memorando Ho.145-0DCA-20620° de fecha 97 de abril del afle 2020.

| Disponibilidad Presupusstarcla auterizada por &l Licenciado Jose Lorenzo Cotc Subgerente de
Pregupusats mediante memocando Mo, 1091-84P/THE5-2020 de fecha 04 de abril del afie 29z0.

Aprobads por la Comiaidn Inkervenbora del THSES mediante rescolocibn O THSS-REAS Mo, d413/03-04-203

BhnEcvac looes |

EhTra:de smbendecd por entrega inmediata 2 dilae despuds de hebor reclilss ol avies de adjudic
e v @ACCEgE esCableciga en @l viempd efresideo por el ofevente pe coneldera como
1 gus Ls institucidn as seascva ol derecho de adijudicsr al seguedo postor  y Al &
| haveer luger o sel swcsslvpmente ssbo basado o culo 14Y del RLCE.

clén [Fby patts® de La emple
&n d= la adijudizectin
por cuslquise motis

ol




INSTITUTO HONDURENQO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
|l1l"ﬂi'1.'|l:;|liltl'll'ﬁ.'|'ﬁ
RTH:1QB019003245456 Fecha
| COMERCTIAL HMEDICR IMDUSTRIAL 8. DE 1240024 K Orden de Compra: 4500000%08 2004 F020
| TEGHIGALPA ARVE. LK PAZ FRENTE R |
Ciuded: TEGUCIGALPA Paias:HM H® Cotizacidn:
Apartade Postal: K" Bolic. Pedido:
: Twl 32230-a023,0222. .. Fax_ 3220-0234 M* Licitaoitn C/DIRECTA
arail: jo.ocordovadcomi .com., hn M" Reascliugidn H.EE,-!IH,"IJ!.--G&-?EI!U
| Contacto: JO/HT L ACTA
[ Plazo He Encraga: Almacén Usuaria
| Forma de Pago:C CHOKCE
Pos mdigiﬂ LUinigad Ceecripoitn Cantdad S Precio Walor
Imripta Linitaria Taotal
i ..1a 13 de abril del afio 2020,
SubToral: 3. 81%. 475,00
I.BE%0
Tokal; 3,619 4TS, 00

VhALOR BN LETRAS

=roTHES HILLONES SEIACTIENTUS DIECINUEVE MIL CIATROCTENTOSSKTERTA ¥ CIKCO LEMPIRAS Ewactonm #4+=

Ohesrvss | ones:

HOTh:fle antendecd por entroga innmediaba 2 diss despudd fe hebsr resibiids al avino dw ad
bs ®o sibbregs sstablecids em el Elempo ofzecido pir @l afacenta as conaicdera cono
lu  que o inscitocidn se cosearva ol dorecho &8 sdjudiaay Al aegunds paRtor v oad

Emiromr lugar 3 asi gucesivapincs eacs ba m] Afticule 143 de=l RLCE.

|
$ Director Ejecutiwvs
s |
bl




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0BD1-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
RTN:)B019003245456 Fechs
| COMERCIAL MEDICA INDUSTRIAL 5. DE 1200024 B® Orden de Compra; 4500000908 20,04.2020
| TEQUCIGALPA AVE. LA PAZ FRENTE A }_
| Ciudsd:TESUCIGALPA Pais:HN H' Cotizasidn:
| Apartado Foatal: M" S8o0lic. Podido:
| Tel.$220-4023/222,.. Pax.2220-D313§ W Lisitacidn CfDIRECTA
| =mail:je.ecordovademi.com.hn N" Raaclucién RES.413/03-04-2020
|  Contactod JO0/HT ACTA
Plazo de Entregsa: Almacan Ueusaric
Forma de Pago:C CHONGE |
Pos.  Cbdigo Unidad Descnpoian Cantidad % Precio alor
impio Unitario Total

b wall &1113561 imidad  FLIIG HETEDR L] ok 1L35.0% SLO00.00
FLUJOMETROS DE OXIGENG
IRDICACIONES
MARLCHR: SENTEC
MOLELD:: FM1%7H-15L- 00
TIEMPO DE ENTHEGA: 340-48 DIAS
-Biptema de reduccion de presicn de Oxigeno.
-CoeTpo de laton o material euperior
~Eatructura de tubs de policarkbonate o macerial asuperior
-perilla para reguliacicn de £lujo
-Tipa de conexicon Cipo DIGS
-Equipa libre de mantenimients
-Farantia de 1 afo
00020 41113501  Uoidad  FLUWO METROS ] ok 1500.400 Tadk0a. a0

| JICMETROS DOBLE DE OXIGEND
IHOICACIONES

MARCA: BDENTEC
TILEMPD DE ENTREGA: i0-45 DIAS

-Blatema de reduccion de presion de Oxigenc,
-fusrpol de laton o material superior

ObpeTvar ) cnee -

HUTALSe @ptendecd par snptregs irrediata 2 dias despuss de haber recibido ol avisd do adjucicacidss por parte de Lo eepre:
L4 oo entresa estsblecids en =l tierpo ofrecido por el ofercnce a¢ Coneidesa como la pa

jcitn de la sdjuadicaciim

Subgerente de 5

Ejecutive
Hateriales v Cp




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-500-3249605

ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
4#Mﬂwpi;hsmﬁmm
RTH; ba013003245458 Fechs
COMERCIAL MEDICA INDUSTRIAL 5, DE 1240024 H* Orden de Conpra ! A50D000908 - 20,048, 2020
TEQUCIGALPA AVE. LA PAZ FRENTE A T
Cludad: TEGUCICALPA Pals:HN B Cotizasien:
Apartado Poatal: | B Bolio. Pedido:
Tal 2320-4023/222, . Pax. 2220-02316 N* Lacitacién C/DIRECTAR
amail:ic. cordova@omi . com. hn K* Rasolusidn RES.413/03-04-2020
| Contacto: Jo/H" . ACTA
| Plazo de Entrega: Almacdn Usuario
| Porma de Pago:C CHMOBGE
Pos,  Codigo Unigad Drescripcian Canbidad B Precio \alor
Imptao Unitario Total
-. ~cructura de tubo de policarbonato o material superior
-Perilla para regulacion de £luja
-Tips de conexieon tipa DISE
-Egquips libre de mantenimiento
-Jarantia de 1 afio
00038 &1113501 Unidag FLOJ? METEIS 20 N LROO. 00 3Ic00. 00

FLIRJOMETROS DORLE DE OXTGEND

INDICACIONES
MARCH | psmr:
TIEMPD DE ENTREGR: 310-45 DIAB

~-Bigktema de reduccion de préegion de Oxigenc.
-Cuerpo de laton o material superior
-Eacruckura de tubs de policarbonato o materlial superior
“e=rilla para regulacion de flujo
ipa de conexion tipo DISS
-BEquipo libre de mantenimienco
-Zarancia de 1 afie

ogan H2LATATE ] dad APGRATOS WEDIDOS DE SUCCIOn O vacio ug as B1I2E &0 H2L 250 08
APARATOR MEDICOS DE sSUCcIOn o vacio

EEGULADRE DE SUCCICH

Ui i 3 A S E

BOTA:Sa sntendezd por sntrege inmediace © dias dospuoes de hansr eecibads el Avias
La no  entcega establecida en el Tiewpo ofreclds poy el cfecente me canaidars
I wque f& institocidn se peserva Wl
cercer lugar ¥ asi sucenivansnts

citm por paArke e la empre:
Lin de la adjudicacsidn
ble por cualquier metis

adjndicer al seguado postor ¥
gl Arcicula I43 del RELCE.

DiYector Ejecutive




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6822
Lu--nwpll:llhztl.lul-lﬂ'u.i
RTH: 08019003245456 Focha
I'.'CI-IHL'IM MEDTCA IMDUSTRIAL 5. DE 12000324 KH® Orden de Compra: ll.ElDﬂﬂDDii]_ﬂ 20.04.2020
TE:G-L'I]EIGD.LPA AVE. LA PALZ FRENTE A |
Ciudad: TEFUCIGALPA Fais:HN W Cotizaciont h
Apartado Postal: N° Solic. Pedido:
Tal, F220-4023/222... Fax.2ZE0-0236 N" Lisdtesidn C/DIRECTA
email:jc.cordovascmi .com, hi H* Resolucién RES, 413/03-D4-2020
| contaocto: JO/H"  RCTA
Plazo de Encrega; | Almacén Usoario
Forma de Pagoil | CMONGE
Fos. Cadigo Unidad Deseripoian Cantidad - Precio Walar
Irnpha Linitario Total
INDICACTIONER
MARCA: GENTEC
MODELO: BEIVE-T60-00-A, BJ-1500, 3820-SLD, 8BOVT-0, IL11U0-VAC-NTZ2
TIEMM) DE ENTREGA: 30-45 DIAS
~Sigtena de regulacion de fluje de succion
-Cubierta de ARS8 o material superior, resigbtente a golpes
-Con perilla para regulacion de flujo de suecion
-Incluir los siguientes accesorios:
Trampas de segurldad
-Recipiente. reusable ng menpor o un litro
-Porta recipiente
~Inclulr sigtema para colocacion en pared
=Inclulr 1 recipieats revsable de repussto.
-Conexidn tipo PUNTA DIAMANTE
Garantia 42 1 afia
50 AZI4TH04 Unidad APARRTON MEDICOS Di stecife o wacfo 20 o% ¥i35.00 Bzi280,00

i ARATES MEDICOS DE succiin o vaclo

REGULADOR BE BUCCION

INDICACIONES
HRRCA: BENTEC

MODELD: §8IVR-760-00-A, SJ-1500, 3IB30-5LD, BBOVT-0, I111U-VAC-NT2

Obssrvacion=a i

La mng esntrega estobleclda #n @l Clenpo cifresids pory el ofessnte pe considears coq e
Lo gue (& Inacitocidn s& pesecva ol depecho de sdjudicer al segunde poster ¥
cercel legar ¥ ami sucesivemance ento banpdsTERomE Arifsules 143 del ALOE,

" e

Subgerente de Sums ot
Materiales v Cofipras

3 Direckbor Ejecutivo



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

BTW: 0BJ1%003Z45456 Fecha
COMERCTAL MEDICA IMDUSTRIAL 8, DE 1200024 K Orden de Compra: 4500000908 20.04 2020
TEGIMIGALPA AVE. LA PAL FRENTE A
Ciuded: TEGUCIGALPA Pals:HN N Cotizacidn:
Apartado Postal; H® Bolic, Pedido:

| Tal,3220-4023,/323.,., Fax,2330-0216 H* Licitacibén C/DIRECTA

| email:je.cordova@omi.com. hin H® Resclucidn RES.413]03-04-2020

__ Contacto: JO/H®  RCTA

Plaze He Entrega Almacan Osuaria

Forma de Pago:C CHORGE

Pos.  Cadigo Unidad Descripcién Cantidad % Precio \iglor

Imnpta Linitario Total

1. .MPL OE ENTREGA: 3{0-45 DIAS

-Blatema de regulacicn de flujo de succion

-Cubierta de RBS o material supericor, resistente a golpes

-Con perilla para regulacion de flujo de puccion

=Ingluir loa epiguientea accesorios;

-Trampas de peguridad

~Reciplante revsable no menor a unm litro

~Forta recipiente

-Inclulyr slatema para colocacion an pared

~Inclulr 1 recipiente reusable de repussto.

-Conexifin tipo PUNTA DIAMANTE

-Carantia de 1 afio

Af0&0  @3i43é0d Unided  APARATOS MEDICOE DE swccHin o varCio 53 % DAIE, OE ATAE0E 80

APARATOE MEDIDOS DE SUCCIAN o vacio

FTSULADGR DE BUCCION

ENDICACIONES
HARCR: QFENTEC

HODELO+ BE2VR-TEQ-00-A, SJ-1500, JIE20-SLD, BBONT-O, 3111U-VAC-NT2

TLEMPOD DE ENTREGA: 30-45 DIAS

-Blatema de regulacion de flujo de swcclon
~Cubierta de ABS o material superior, resistente = gclpes

ObneErvas ons;

ROThiGe antenderd por enttegs iomudiats § diad despnss of hater recibido el aviso de adjudicscitn por parkte de la smpres

A mo entcegd sstablecidas en el tiempo ofcecido por el ofecento so consldera Coro la
lo gque la lsstitucidn se reserva el dezecha de adjudicac al segunde postor ¥ sl = -.f
Articulc 143 del RLCE. i

tercer lugar y asi muoesivamsnte ests has

Corracto

Aubgerente de

8 nis
Hatoriales Tas

Director Ejecutive



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

RIW: §BH15003345456 I Fecha
COMERCIAL MEDICA IMDUSTIRIAL 5. DE 12060024 K" Orden de Compra: 4500000508 20.04.2020
TE‘GUFIGALP?- AVE, LA PRZ FRENTE A ST
Ciundad: TEGUCIGALPA Palis:HM M Cotizadioni
lparﬁndn Boastal M® Snlio. Pedido:
Tal,3220-4023/332. .. Fax.2224-0236 H" Licitacion O/DIRECTA
enail:je.cordevag@cemi. com. hn H® Bgselucidon RES.413/03-04-2020
Contasts: JOAHT L RCTA
Plazo de Entrega: Almacan Usuaria
Forma de PagoC CHMORGZE
Pos.  Codigo Unidad Descripcion Canfigad o Precio Valor
Imnpto Linitaria Tolal

—

- - perilla para regulacion de £lujo de succlon
-Incluir los siguientes accescrios:

~Trampas de segurldad

-Recipisnte reusable no menor a un litro

~Porta reciplents

-Ineluir sistema para colocacion en pared
~-Ineluir 1 recipis=nte reussble de repussto.
-Conexién tipo PUNTA DIAMANTE

-Jarantia de 1 afio

(=1 11113501 nidmd FLILIZ METROSE =0 on 153%.00 1x3as0, ¢
FLUJOMETROS DE COXIGENC

INDICACIGNES

MARCHR: SEMNTEC

MODELD:| FM197B=-1L5L=04

TIEM®D DE ENTREGHA: 30-4% DIAS

-satema de reduccion de presion de Onilgeno,
Cuerpo-de laton o material superior
-Estructura de= bubo de policarbonato o material supericr
-Perillh para regulacien de flujo

-Tipo de conexion blpe PUNTA DE DTAMAMTE
-Bquipa libre de mantenimieante

-Barantia ds 1 afos

hauhen £V E | CrfiEi 1

HOTA:Je sntendard por snTregs Lomsdiate o dlas despuds de baber feclbito el aviag §
La o EnCtrega establecids en @l Tiewmpo: eftedlida poy el oferents oe conaldera ...
io  gue Ja Lnatlitacidn se reservs el derecho do sdjodicar al segumda poitec v
tEfder legar % asl spresivanente asto ba Arziculo 143 del RILCE

Vel ALEE
i Li‘#

par pacie de ld empoed
on &% la adjudloacisn
e pOT cualguier moLlic

Corracta

c‘-.- :
Subgerente de Su ig
Materiales ¥ ras

E{ Dirfector Ejecutive




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

RTH: 0B015003245456 Facha
COMERCIAL MEDICA INDUSTRIAL 5. DE 1300024 N® Ordan de Compra: 4500000808 20,04, 2020
TEOUCTOALPA AVE. LA PAZ FRENTE A T
Ciudsd: TESUCIOALPA Pais:HN " Cotizaciont
Apactade Poatal! H* Solic. Pedido:
Tal §230-4023f222, .. Fax.2Z20-0236 H* Licitaasidn C/DIRECTA
email:qec.cordovasgomi.com. hn H" Rasolucidn RES,413/03-04-2010
Contanto: JO/N° .ACTA L4
Flazo de Entreca: Almacan Usuario
lFﬂIIﬂ de Pago:C CHONGE
Pos  Cdbdigo Unidad Descripcicn Cantidad % Pracio Valor
Impto Unitanio Total
b.wdB 41113501  Voldad FLUJO METROS 13 a4 153560 1kR2S. 00

FLIOMETROS DE CXIGEND

IHNDICACTIONES

MARCA: ZEMTEC

HIOELD :: FM197H-15L~00

TIEMPQ DE ENTREGE: 30-4% DIAS

-Bletema de reduccion de presion de Oxigenc.

-Cuerpo de laton o material superibr

-Eatructura de tubo de policarbomatc o materfial superior
-Perilla para regulacion de flujo

=Tipe d= conexion Eipo PUNTA DE DIAMANTE

-Bquipo libre de mantenimiento

-Garantcla de 1 afo

oaong EIL43404 Urldad AFPARATOS MELICOS D SUDCION O vasio L] % A99%5 .00 BE AL ED. 00
FTARATOS HMEDICDS DR SUCCION © vacio

REGULADNER DE SCOCCTOH

IRDICACLONES

MARCR: BENTEC

MODELO: . BBIVR-TE60-00~-A, BJ-1500, 3IBI0Q-SLD, BAOVT-O,
TIEMPO DE ENTREGA: I0-45 DIAS

O Erwns] cisid :

ROTh: Be lln':ende-:l por sntreda iemadiata I dias despoda de Dales secibide el aviso de sdiudicacitn por parte de ld el
L4 no @ntrega establecida an &l tlamps offssids por 2]l cfscente se conpiders como la g pptacisn de Lo adjudicacids
lo gue la inetitucidn =e resecve el dececho ds sdiodicar al sequndo poatar y el s nible por cualpider makis
Eeroer Lugar ¥ asl siceslvamence @@fs bhaaads a5 @l Arcicale 143 da] RLCE.

=l =

Subgerante de 5
Materialea v

Dlrectar Ejecukive




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOGIAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
REN: @BD19003345456 Fecha
| CcoMERCIAL MEDICA INDUSTRIAL 5. DE 1200024 M* Orden de Compra:; 4500000808 20.04.2020
: TESUETGERLPA AVE. LA PAZ FRENTE A
Ciudsd: TEGUCIGALPA Pais:HN H" Cotizaaidnt
Apartade Peatal: ¥° Solic. Padide:
Tel.i220-4023/2322,.. Fax.2220-0336 H° Licitmeidn C/DIRECTA
amail:jc.cordovadomi.com. hn H" Resolucidn EEE.413/03-04-2020
|_ Contacto: To/1* . ACTA
| Plazo de Entregas: A pacan Ueuagie
Forma de PFago:C CHOHAE
Pes.  Codigo Unickad Descripaibn Cantidad kS Pracio Valor
Impto Unitaric Total
-Sipgtema de regulacion de fluje de succion
~Cubierta de RRAS o matexrial supericr, resistente a golpen
-Can peErilla para regulacion de flujo de succion
-Incluir los eiguientes accesorics;
-Trampas de seguridad
-Recipiente reusable no menor a un litro
-Porta recipiente
~Incluir sistema para colocacion en pared
=Ipeluly 1 reciplents regsable de repusato,
-Conexifin tipo DISS
-Garantla de 1 afio
00100  WEL43404  Unidad  APARATOS MEDICOS DE sSuCcIde o vacio £ L] vk 255500 253850 14

APARATOS MEDICOS DE spocIdu o vacio

FSULADDR DE SUCCION

INDICACIONES

MARRECE: GENTEC

MODELD: | BEZVE-T80-00-K, S5J-1%00, 3830-8LD, BAQWVT-O,
TIEMPQ DOE ENTEEGA: 30-45 DIAS

-Fiptemh de regulaclon de fluilo de suecion
-Cublerta de ABS o material superior; resistente a golpea

Doee rwac] omes :

HOTh:=%a whtenderd por =ntreqgs immediata 2 dias despads de habes secibide &l avise de sdjudicacidd por parte d2 la enprei

k= @0 entrega establecida an &l tlamps ofeeclds por ol oférente se considers coma
o ques 1& Instituclon a8 ceservda &l depacho do g
tmrcer lugar ¥y asi paceslvassnce sacs haa

Bubgerante d= Su
Materimles y




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
Ln-ﬂrﬂﬁﬁ:mm#u
RTM: §8018003245456 Fecha
COMERCIAL MEDTCA IMDUSTRIAL 5. DE 1200024 W* Orden de Compra! 4500000%08 20.04, zuznl
TEGUCIGALPA AVE. LA PAZ FRENTE A
Ciudad: TRGUCIGALPA PaiscHN W" Cotizacidn:
Apartade Postal: H® Solic, Pedide:
Tal,3220-4023/22%2... Fax.Z220-0216 W* Licitacidn C/DIRECTA
amail:jc.cordovagcel . com.hn H" Respolucidn RES.413/03-04-3020
Contécto: F Jo/H . NCTA
Flazo ﬁ: Enptrega: Almacén Hauario
Forma de Pago:;d CMOHGE
Pos Cadigo Unidad Descripodn Cantidad W Precia “alar

Impto Unitario Tatal

= st pr.ril].n para regulacion de flujo da asuesian
~Ineluir loa sigulentes accesorioe:

-Trampas de seguridad

-Reciplenke reusable no sepnor a un litro

-Porca reclpiente

-fncluir sistema para colocacion on pared
-Imnclule 1 recipiente reusable de repuesto,
-Canexitn tipo DIgS

-Garancla de 1 afo

Favor realizar la esntrega en el Almacén Central del IHSS,

Digtribucifn para la Partida Wo.l
Hospital Regional del norte en san pedro sula: B0 unidades

Distribucidén para la Partida Neo.2 ¥y 2
Tegucigalpa Hospital de Bapecialldades: 10 wnidades

Hospital Regicnal del Horte SPS: 100 unidades
-

L.stribpeidn para las Partidas No. 4, & v &
Tegucigalpa Hoepivtal de Especialidades: 133 unidades
Hagpital Fegional del Morte 5FS5: 120 unidadeas

Digtribucidn para la Partida MWo.7 y d
Tegucighlpa Hospibal de Especialidaden: 103 unidadas

Distribucién para la Partida MNo.5 y 10

Chaervaciomed:

HOTA:G2 wWntonderd por anteegd lnmedista I dias despads de haber reciblde el aviso oo sdiudicecltn por parte de la empret
La mo dnzeega estableslds ep el clemps effecido por el oferente se comslders cope la cuptacidn de la adjudicecidn
1o gua 1a inetitocidn se reserva ol dececho de adjudicer al segunde poster 3 si ible por coalguisr motls
tercer lugar y asl aucesivansnbs soto basado so el Articulo 143 del RLOE.

subgerente de Sum oys ¥ Jg Director Ejecutivo




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

| BRTH:EE0LDO00AZ45456 Fecha
:xmm#c:n; MEDICA INDUSTRIAL 2. DE 12000324 H® Ordan da Compra: 4500000908 20.04,2020
TEOUSTGALPA AVE. LA PAZ FRENTE A
Diudid: TECUSTOALPA Fala:HNW N" Cotizacidon!
Apartade Postal: K" Selic. Pedido:
Tal.3320-4023/222, .. Fax.2220-0236 H® Licitasidn C/DIRECTA
amail:jo,cordovadomi . com. hn H* Reaoluoidn RES.413/03-04-2020
Contdcto: JD/N" . ACTA
| Plazo de Entrega: Almacan Usuario
| Forma e Pago:C CHONGE
Pos. Codigo Unidad Descripcidn Cantidad B Precio Valcr
Imipto Linitang Tatal

H.«pital Eegional del Horte 8PS: 120 unidades

Adjudicado por la Comigifn de apertura ¥ evaluacién compuesta de la siguiente manera: Lic. Ana
Carplins Triminie reprepentants de la Gerencla Adminiscrativa y Filnancisra, Sbog, Badl Enrigue
Morales Subgerente de Suministros Materiales y Compras, Dra. Carclina Lazo representante de la
Direcsifn Médica Naclonal, Ing, Isass Millares Jefe del Departamenco de Blomédica, Dr. Neliron
Solérzano Jefe de Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital de Especialidades y por el Ing. Jos
Benjamin Reves Jefe ds Bicmédica del Heoepltal de Especiallidadas,

PERESENTAR LO SIGUIENTE:

~GARANTLIA DB CUMPLIMIENTD FOR EL 15% DEL MONTO ADJUDICADO COM UNA VIGENCIA DE TRES MESES
POSTERIDE A LA FECHA DE ENTREGHR

-GRRANTIA DE CALIDAD POR EL 5% DEL MONTO ADJUDICADO

Compra @olicitada por la Doctora Bessy Alvarado Directora Médica Maciconal mediante memorando
N, 1641-DME-THSE de fecha 43 de abril del afic 2020.

Auterizado por el Licenclado Edwiln Orlands Medina Oersnte Administrativo y Financierc mediante
“Tmorangdo Ho. 44&7-GRAYF-2020 de fecha 07 de abril del afic 2020.

Codigos) de hienes autcorizade por el Lic. Carles Godoy Jefe del Departamento de Control de Bisnes
medisanty memorando Mo.345-DCB-2030° de fecha 07 de abril del afle 2020,

Dieponibilidad Presupuestaria autorizada por el Licenciado Jose Lorenzo Coto Subgerente de
Presupussto mediante memorands Mo, 1091-509/IHSS5-2020 de fecha 08 de abril del afie 2020.

Aprobadt por la Comlsids Tnterventora del L[HSS mediante resoliucidn OI THSS=-RSAS Mo, 413/03=04-207

Chwnrraciones i

WUTH: e dntefdess pop entoega lnmediasa 3 dias despubs de haber secibldo el avlso de adjudi
L me dntsegs establecida en pl Elewmpo cfrecido por ol cEecents se connideca como
lo que &4 inatitoclds se cessecva el deresho de adjudicer al sequncs pastor ¥ Ak
CREEST Jqqur ¥ Aanl sucesiveamente esto basado ap eals 149 dal BLCE.

cidn por parte de ls empoe:

= L e Director Ejecutive
Materialecs ¥ Comg




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

La mefor piava fos nuslad

| REM:fEOIBOO3I4E4EE Fecha
COMERCTIAT, MEDICHK INDUSTRIAL §. DE 1200024 H° Orden de Compra: 4500000808 20.04.2020
TEGUCTIGALPA AVE. LA PAZ PRENTE A b )
Civdad: TEQUCICALPA Pals:HN W Cotizasidn:
Apartado Pomtal: H* Solic, Pedido:
Tal.3220-40237222,.. Fax.2220-0236 W® Licitacién CFDIRECTA
amail:jec.cordovagoni . com. hn W* Resclugién RES.413/03-04-3020
Contiato: JOSN" L ACTE

| Plazga de Entrega: Almacén Usuario

| Forma da Pago:C CMONGE

Pos  Codigo Linidad Descripcibn Cantidad % Precio Valor

Implo Unitario Total

——

N

L.oha 03 de abril del afic I020.

SubTotal: 3,E1R, 475.00
LB W
Total 3,810, 47%.00

VALOR EH LETRAE

=+ o THES ‘MILLOMES SEISCIEDNTOR DIECINUEVE MIL CUATROCTENTOSSETERTS ¥ CINCO EMPIRAS Exnctom #ee

CHBSTVas L o

WOTRi1Ge sntenderd por sniyega bnosaiATd 1 dlas derpuss de haber recibico &1 avise de &
L& pB fnizers ertabiedids en el Tienpo olredidr pOr ¢l oferente se conzidera como
la  gus .il instltuclon 5¢ cesarva &1 docecno de adjudicar sl segundo poator g sl
tercer lugas y asf sucesivapsnte ssto ba el Articalo I4) dal RLOE.

Geddn et paEte d8 la SEpcei

Direckor Bij=cubive




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel. 22226922 Fax.2222-6922

[ RTN:0BO1B003245456 Fecha

i IAL MEDICA Imismm 2, DE 1200024 M* Orden da Conpra: 4200000983 20.04.2020
IGALPA AVE. LA PBAZ FRENTE A

CTEOUCTGALER Pafis:HN N® Cotizacion:

A Postal: | N" Solio. Padide:
F20-4023/272. .. Fax.2220-0236 W Licitacidn C/DIRECTA
amail: jc, cordovascml , «hn MW" Resclucibn RES.413/03-04-20320

| contsata: JD/N" LACTA

Flazo e Entrega: Almacén Usuarioc

| Farma fe Pago:C | CHMONGE

Pos. ga Unitad 1 Dascripeidn Cantidad % Precic Valor
Impta Unitarle Total

ireipe Jefe do nidaf da Cuidados Intensivos del Hospital de Espscialidades y por el Ing. Jos
Henjamil Peyes Jafe de Blomédica del Rospital de Especialidades,
DRESENT. LO SIGUTEHTE:

~GRRANTEA DE CUHPLIHLERTG POR EL 15%  DEL MONTO ADQJUDICADD COb UHA VIGEWCIA DE TRES MESES POSTER
LA FE DE ENTREGE |

-GAFRANTIA DE CALIDAD POR EL 5% DEL MONTD ADJUDICADD

Compra policitada por la Doctora Bessy Alvarado Dlrectora MEdica Wacional mediante memorando
Mo, 1G4l pDHM-TIHES de fecha 03 de abrlil del afio Z020.

H'.J.'Ll:r:'if do por el Licentiado Edwin Orlands Medina Gerente Administrativo y Financleroc mediante
mEMOTA Ho. 4467-0RY¥F-3020 de fecha 07 da abril del afle 2020,

Cadigop|de hiwpes autorizado por &l Lic. Carlos Codoy Jefs del Departamento de Control de Eiensa
medianke memsrands Ho0.3459-DOB-2020" de fecha 87 de abril del afie 2020,

Disponibilidad Frnaupu&l;aria autorizada por el Liceaciads Jose Lorenzo Coto Subgerente da
PLERuUpiiEEto madiantes mafmorando Ho.1091-BGB/IHEE-2020 de Facha 08 d= abril del afia 2020.

Aprobagh por la cemisiéd Interventors del IHSS mediante resolucién CI IRSS-RSAS No.413/03-04-202
fecha §) de abril del aflo 2020.

BabTokal 130,000,090
TV

resrvaedonsg

BOTRBe  antensdecd por entrcega ipmedista 2 dlas despubs de hebee cecibids w] avioo de adjudicscién por pactes de ls ssprsi
La no centregs setablecida an el clemps ofracids poy el ofecents is cohsldera comg

ot EL Dfrector Ejecutive
PEMpras gt o ﬂ%l




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

-

AEN19903 245458

Facha
1AL MEDICA INDUSTRIAL 5. DE 1200024 " Grden de Compra: 4200000283 20.04 . 2020
JIOALPA AVE. LA P FREHTE i
Ci { TEGUCIGRLER PRiISHN H' Cotizacidni
Apartade Postal: K* Solic. Pedido:
Tal #20-4023/222. .. Fax, $220-0336 H® Licitacién C/DIRECTA
amail: {c.cordovadcmi .com, hn H® Rescluecidn RES.413/03-04-2020
Contota: | IO/ N ACTA
Plazo de Entrega; | Almacan Ususeio
Forma fe Pago:C | CMONGE
Pos | Eodigo Linidad Daseripoidn Cantidad T Precio Valor
i Impto Linitario Tolal
—
Totals 134, 000.09

]
VALOR BN LETRRS I

s+ 4CTENTH YEINTIOORS MIL LEHTIFIA! Exactom ==#

Ghedrvaslonee;

BOTR Se Enienderd por esbiega lmewmdleta I dler despuds de baber cecibido el aviag
fniregs establecids 4a 6l tispps ofeeside pos al olerents se conatdera
que §a lastitusidn se cessrve el decscho de sdjudicar al segundo poator
fculo 147 dal ELCE

LA LR

CerCel l!q-=_|-t ¥ anl wucesivamente mabto ban

AClon por pParte o€ 18 Empre|

Tirectar Ejecutiwo



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-300-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
. Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
P ——
iP RTN:08013003245456 Fecha
COMERCIAL MEDICA IMDUSTRIAL S5, DE 1300024 K" Orden de Compra: 4200000883 20.04.2020
| TREOUCIGALFA AVE. LA PAZ FRENTE A
Ciudad: TEGUCICALPA Pais:HM H' Cotizacion:
| Apartado Postal: K® Solic, Padido:
| Tel.2200-4023/222... Fax.2220-0216 N' Licitacidn C/DIRECTA |
| emsil:jc.cordovascsi.com.hn ¥* Regolucidn HES.413/03-04-2020 .
| Contactoi JO/H L ACTA
| Plage, de Entrega: Rlmacdn Usuario
Forma de Pago:C CHMORGE
Pos. | Codge  Unidad Descripcion Cantidad % Precic Valor
Imata Linftgric Totad
L. oalD 4100447 Unidad PLACAE PAREM DXIQENT FARA FARED 37 O &000.00 LIH00E. OF

PLACAS EMPOTRADAS DE OXIZGEND PARA ENTRADA EN Ph
PLACA HE OXTOEHG

[NDICAC IONES

HMARDA: DHIO MEDICAL

MODELD) 261110-1

TIEMPOIDE ENTEREGAr 30-45 DIAS

-Fabridada con scldadura de plata

-Cusrpa de una spla pieza g8 cobra amarille

-Debe gopcar con wvalvula check primaria ¥ secundaria

-Placa exterior de acuerdo al tipo de gas

-El eanmamblaje frontal de la toma dehera ser punta de diamante
-Debera cusmplir con la norma HEPA-93

-E-Iu.rnnl:‘.ia. de 1 afic

o realizar la entrega en el Almacén Central del IHBS,

Oistribucicn da la siguiente formaa
Tequeigalpa Hoapital de Bspecialidades: 32 unidades

Adjudigado por la Comieidn de apertura y evaluacién compuesta de la slguiente manera: Lie. Ana
Carclifa Triminlo representante de la Gerencla Administrativa y Pinanciera, Abog. Sadl Enrique

Morales Subgerente de Buminiatrss Materiales y Compras, Dra. Carolina Lazo representants &= la
Direceldn MEdles Hacional, Ing. Isaac Millares Jefe del Departamento de Biomédica, Dr. Helecon

Chassvaiionen:

MOTA:Se motendord par entisge Lamedists I dias despuds do haber reslbids el aviao de adjudicecion por packte de la empre:
L4 p& eakrega Establecids em el tlenpo ofreclds pes al ofegente se consideca como 1 sptaciin Jda Ja addjuiiicescién
1o mque Qa lostitweldn se cesmrva el davecho de adjudicar al segunde poster
LRECRE 1I‘-15-|lr ¥ anf mucenivanente esato ba il Epe foule 14i del ALCE

H\!hragit
“h;.ﬁf

f DiTecthr Ejecutiva




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURD SOCIAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
_ Tel.2222-6922 Fax.2222-68922
lﬂﬂ*ﬂﬁh!mm
RTM:0E310003245456 Fecha
COMERCTAL MEDICA INDUSTRIAL S, DE 1200024 K Orden de Comprm: 4200000583 20,04, 2020
TEGUCIGALPA AVE. LA PAZ FRENTE A [~
Ciudad: TEGUCTSALPA Pais:HN K" Cotizacidn:
Apartado Postal: R Bolic, Pedido:
Tal . 2220-3023/222... Fax.2220-0236 K" Licitaclién CFDIRECTA
smailijc,cordovademd . com. hn H® Aesolocidn RES.413/03-04-2020
Contactod e ) JO/H" CACTA
Flazo, d= Entrega: Almacéan Usuario
Foxma' de Pago:0Q CMONJE
Pos.  Codigo Uridad Descrposn Cantidzd L Pracio Valor
impto Unitario Total

E.-drepno Jalfe de Unldad de Cuidades Intensivos del Heepital de Especialidades y por el Ing. Joa
Benjamin Reyes Jefe de Biomédica del Heapital de Especialidades.

FRESENTAR LO SIGUIENTE:

~-CARBNELA DE CUMPLIMIENTC POR EL 15% DEL MONTO ADJUDICADD CON UHA VIGENCIA GE TRES MESES POSTER
LA FECHA DE ENTREGA

~GARANTIA DE CALIDAD POR EL 5% DEL MONTO ADJUDICADD

Compra sglicitada por la Doctora Besgy Alvarado Directora Médica Haclenal mediante memorando
Wo. 1640 -OME-THESS de fecha 03 de abril del afio I020.

Autorigado por el Licenciads Edwin Orlando Medina Oersnte Administrative y Pinanclero mediante
memoraipda Ho. 44587 -0AYF-2020 de fecha 07 de abril del afio 2020,

Codigon de bienes autorizado por @l Lic: Carlos Godoy Jefe del Departamento de Control de Blenes
mediante memorandao Ho,345-D0B-20Z0° de fecha 07 de abril del afio 2020

Dispenibilidad Presupusstcaria autorizada por el Licenciads Jose lorenzo Coto Subgerante do
=gupleato mediante memorands Wa.l0%1-E68 IHEE-2020 de fecha 08 de abril del aflc 2030,

Aprobada por la Comisidn Interventora del [HES medlante resoluelén 7 THSS-A5A5 Mo, 413/03-04-2032
fecha 02 de abril del afloc Z024.

HubTotal : L3g, 930 .08
[.5.%¥.1

DD @E Y s L O

ROTA: Be entenderd por entrega lrmedlata I dias después de haber recibide ol aviss de adjudicacisn por pu:tu de la enpre
Lo no imftcegd estsblecids en el tlemps ofrecido pag wl ofecentes se considsrs o
ls quels institocion se ewsacva el desecho de adjudicar al sogqunda poater .y Al
bercer lugar y aal sgcesivasents ssco by 1 ArLiculo 143 del RLOE.

L=

'-.- 5
= g .;' e 5 :
nisEros = :E birector Ejecutive
Materiales y EAR “h S 4jE




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURD SOCIAL
RTN 0801-900-3249605

ORDEN DE COMPRA LOCAL

Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

Lo major patg los sugslod
[ H.‘!-'IH{I:IEI]-:I.E'IJDJE-I.E-?-EE Fecha
COMERCTAL MEDICA IRDUSTRIAL 8, DE 1300024 H® Orden de Compza: 4200000583 20 .04 ,2020
TEQUCIOALFA AVE. LA PRZ PRENTE A _'
Ciudad: TEGUCIGALPA Pails:HNW H* Cotizmeidn:
Apartado Postal: H® Solic. Padido:
Tel (2220-4023/222... Fax.2220-0236 H* Iicitacidén CfDIRECTA
enail:je.cordovadonl  com. hn H° FEesolucion RES.413/03-04-2020
Contacto: JOVH" CACTA
| Plazo de Entrega: Almacén Usuario
| Forma de Pago:C . CMONGE
Pas, Cadiga Unidad Descripeson Cantidad k3 Precio Walor
Irnpdis Unikario Total
Takali 130,000 .40

VAaLO®R N LETRAE

T« CIEFTD VEINTIOOHMD HIL LEMPIRAS Exactod =@

Olsie rvnsd onmp

BOTA: S0 | entenderd por emtrega inmediata 2 dlas despuds de haber recibldo &l sviss 4
La no lentrega establecida &n =] tlempo afrecido par &l sferants se consideca o
Lo ogueila ifstitucidn se ressrva @l devochs de adjudicar al segunde postor g

cercar jugar v asl pucesivarants sace Bans

Correcoo

e

Subgerente de § imk o 1 :
Mareriales y ras b,

aidn por parts de la empres
Azidn e La adjuzicacidn
ble por coaliguler moris

Drector Ejecutivo



INSTITUTO HONDURENQ DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel 2222-6922 Fax.2222-6922

Conhato ik 1o -

BTH: OBOLG003345456 Fecha
COMERCIAL MEDTCHR INDUSTRIAL 8. DE 1200024 K" Ordaen de Compra: 4500000912 30.04.2020
TEGUDCIGALPA AVE. LA PRI FRENTE A&
| Ciudad:TEGUOCIGALPA Pais:HM T N Cotizacién:
Apartado Postal: R® 8olic. Pedidot
Tel.2220-4023/222. .. Fax 3330-0236 W* Ligitacién C/fDIRECTA
| email:je.cordovaiemi . com. b N° Resclucidn AD.NO, J46T7=GRYF=-2020
Contaoto; JO/H" . ACTA
Plazo de Entrega: hmacén Usuario
Forma de Fago:C KGUITY
Pos. Codigo Unidad DCescripcidn Cantidad o Precio Valar
Impto Uniterio Total
s 42142404  Unidad  APARATOS MEDICOA DE Aucorde o vacio o] 0% THRE. 16584 . 00

APARATOS MEDICDS DE SDCCION o vacio

INDICACIONES
Succilonadores portatlles

Equipe con rango de suceclon de O - S6mmHg o mayox
Succion centinue, no mencsrc a 25 L'min
Equipe Libre de acelite

Egulps debs contar con filtros bactericida
Hivel de rulde menor & loca €0 4B

1 Frasceo reptilizable y auteclsvabe de capacidad mayor & 1 L

Dispositivo con tramps de agua

Inclulr un frasco recolector cen capacldsd mayor a 1 L

1% Fileros beactericidas

Easpeclficaciones Electricas: 110-120 V, 50/60 Hz

Incluls capacitacionss a personal tecnice v usuarios

e debsran sntregar manuales, an Fisice o digital, de usurario ¥ servicio.

Gantia del Eguipo: 2 afiog de garantia de CAbrice (Lncluyve Mantenimisnts Praventive trimestral y
ks enimiento Correctivel

Debard tener sertificadeos CE, I[80, 0L, FOA, ASME & EN &06G0L para equipoes v dispositivos médicos.

Cabeard incluir la instalacidédn y pussta en marchs completa del eguipn la ecoal estard bBajo la
gupervisidn de perscnal del ILHSS

OFRECEN:
MODELD TE=HA
ERCCIONADOS PORTATIL

Coascvacionea:

HOTA1Be encenderd por enceeda inmediaca I dias despuds de hater reclbido el aviso de adjuedicacién por parte de la empres
Lm no entrege satablecids en &l tiespo ofrecido por el ofersnte == conelders comG 18 no acaptacidn e la sdijcdicscidn.
io guwe La indtituclén se cessgva =i decechs de adjwdica: al segundo poster y &l asto no es posihle por cumlquier motiv

b

Subgerenta da z:gﬂﬁ
Haberigles v C ras




INSTITUTO HONDURENC DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

| REN: Q8013003245456 Fecha
SOHERCIAL MEDICA INDUSTRIAL 5. DE 1200024 K" Orden de Compra: 4500000312 30.04.2020
TESUSIGRLPR AVE, LA FAZ FRENTE A
Ciudad: TEGUCIGALPA Palis:HY B Cotizagidn: o
Apartads Postal: K" Bollc, Pedido:
Tel.2220-4023/222. .. Fax, 2220-0236 ¥* Lieitasidn C/DIRECTA
anail:iyc.cordovralomi . com. hn H* Basoluoidn AU MO. 446 7T=-GAYF=-2020
Contacto: JB/E" L ACTA

#lazo de Entrega: Almeaoan Usuarioc
l Forma de Paga:0 HGUITY
Paos. Codigo Unidad Dascripciin Cantidad bl Precio Valor
Impta Unitaria Total

Ir. alsglon, capacitacion ¥ puesta an marcha dm lo= sguipos
"Debard bener ceartificades CE, IS0, UL, FDA, ASHE a
EM &0601 para egquipos v dispesitivoes médices.™

FAVOR ENTREGAR ESTE PRODUCTO EL ALMACEN CENTHEAL BODEGRS DEL THES COL.MIRARMOHTES

SOLICITADD EM WMEMORANDO WO, 16d1-0DMM=IHSS DE FECHA O03/ABRILSZOZD, FIRHMADO POR LA DR.BESSY ALVARADC
DIRECTORA MEDICA WACTORAL, AUTORIEZADD EM MEMORANDO MO, 4467-ChYF-2020 DE FECHA 07 DE ABRIL FIRMADO
EL LIC,EDWIN MEDIMA GERENTE ADMIMISTRATIVC ¥ FIMAHCIERQ.

PROCESD ATIUDICADO POR EL COMITE EVALDRDOR ARUTORIZADD POR LA DIRECCION EJECOTIVA MEDIANTE MEMOBRRN
0. 1366=-DEI=-2020 DE FECHA 08 DE RBRIL DEL 2020 CONFOR®ADAR DE LA BIGUIENTE MAMERS LIC. ANA CAROLIN
TRIMINIC, EN REPRESENTACION DE LA GERENCIA ADMINISTRATIVA ¥ FIMANCIERA, ABOG. SAOL ENRIQUE MORALE
EN REPRESENTACION DE LA SOBGERENCIA DE SUMINISTROS MATERIALES Y COMPRAS Y LA DRA. CARROLINA LAZO E
REPRESENTRCION DE LA DIRECCION MEDICR MACLOMAL, IWG. ISAAC MILLARES JEFE DE BICMEDICR, DR. WELSON
SOLORZANG INTENSIVO DEL HOSPITAL DE ESPECIALIDADES, Y COMO AFOYO TECHNICO EL ING. JOSUE PEREZ JEFE
BICHEDICA DEL HOSPITAL DE ESPECIALIDADES. PRESUPUESTO APROBADC EN MEMORANDD HO.1059-SGP-IHSS-2020

FF™—'n Q& DE ABRIL 2020 FIRMADD POR EL LIC. JOSE LORENED COTO, ¥ CONFIRMADG EN MEMORANDO
i -5GP=-IHS9-2020 DE FECHA 0B DE ARBHIL DE 2020,

CONTRATACION DIRECTA BE EQUIFOS MEDICOS PARR LA FASE 3, DEL PLAN ESTRATEGICO INSTITRCIOWAL, FRENT
LA AMENAZA DE LA EPICEMIA DEL CORCHAVIRUS, FPARAR EL INSTITUTC HOMDURERDS DE SSCURIDAD SOCIAL® SEGON
RESOLUCION CI-IHSS-REAS-413/03-04-2020,

ESTA CRDEH DE COMPRA SE GEMERA SIN IMPUESTG, LA CUAL SERA UTILIZADA PARAR EFECTOS DE INGRESO EW EL
ALMRCEN DEL IS5, POR LO QUE BE LE SOLICITA WOS5 ENVIE A LA MAYOR BREVEDAD LA FACTURA PROFORMA, FA

Dhearvacionen:

HOTA:Ss entanderd por entrega immediaka 2 dias despuds de haber racibide el aviso de adjudicacidn por parts e la sspress
La no entrega establecida sn el tiempo ofrecido por el cferente we Conuidics cams la no scoptaclién de La sdindicacidn,
le Gue la ingtitncids se reserva el derechs de adjudicer al sagonds peakor ¥ 8% sako no oz poaible por cuslgoisr motive
% 1 i i 3 ta bamadsy i eijle 143 Akl RLEE,
ercer logar ¥ asi suceslivamente ssto bana ‘ﬁl‘*u ik




INSTITUTO HONDURERNO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

RIN: 0BO1200324 5456

Fecha
COMERCTIAL MEDICA INDUSTRIAL &. DE 1200024 H" Orden de Compea: 4500000912 0.04.2020
TEGUCIGALEA AVE. LA BAZ FREHNTE A
Ciudad; TEGDCIGALPE Fals:HH N® Cotizacién:
hpartads Postal: N® Splic. Padido:
Tal, 2220=-4023/222.,. Fax.2220=0235 W' Licitacidn C/DIRECTHE
amatil :je. cardovafcont . com. hn M* Haselusidn AD.NO.J46T=GAYF=-2020
Cantaata: JO/HY . ACTA
Flaze de Entrega: Almacén Usuacis
forma de Pago:C BGULITY
Pos.  Codigo Linidad Deascripcidn Cantidad Yo Precia Valor
Impio Uinitaria Tetal

Yl Ll

TE-.. PORTRBLE PHLEGMSUCTTON UHIT
POTENCIA DE EMTRADR 90WVA

FUENTE DE ALIMEMTACTOM DL L2V, 44VA
VALOR DE PRESION MEGAIVA MAMIMRSD.075MPa
VELOCIDAD D€ BOWBED>LT7L/MIN (TE-A|

ROIDO DE SPERACION <haS4B (A}

VOLUMEN DEL DEPOSITO: 1000ML, 1 PIEZA
TIEMPD DE EWTREGA: 30-45 DIAS

PRIS DE ODRIGEM: CHIHA

DISTRIBOCT Ok :
HEE 5

PERI MOQ.2 (1)
HEH 114)

CALPULES (1)

ATEMCION: UMA VEI ADJUDICADD LA EMPRESHA FEEVIO B LA FINMA DEL CONTEATC DEBERR PRESENTAR LO SIGOLE!

*Dpolaracicn jurada de calidad

Qui o= eguipos son nuevos ¥ de alta calidad,

Que garaptice contar un $tock de repusstos y acoesorics por un pericdo no menocr a dos aftos.

Que s& compromets gue an cagp de ragquerir el apoyo técnico de los especialistas an los egquipos, 1
respussta serd en un tlamps no mayor 8 24 horas a partir de la llamada ce sollicitud.

Cue garantlice pontay un stock de consumibles de los eguipos ofertados,

‘Doaumentacion Techica
Fresentar manual de usuarlo y manuwal de serviclo en fisico y en electronice =n una USE,

OhascvACioOnEs |

BOTR1Se sntendecd por entregs inmediata @ dian despufs de haber cecibido el avieo de sdjndicacidn pes paste de la empoads

La 09 entrega establecida en el tiemps ofeecido por ®l oferente se conniders ocomo La no acepRacidn de la adjudicacitmn.

lo gue la instltocidn as redecva el desecho de adiundicaer al segundo postor

y 8l mato no =8 posible por sualguier motlve

Subgerente de 3
Materiales ¥ Comp

by ghacutivo Qﬂ




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGUROD SOC
RTN 0801-300-3249805 P
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922 .

| RTH:0B019002278310 Tl
| DISTRIBUIDORA COMERCIAL E2.A. 1200042 M® Orden de Compra: 4500000914 30.04.2020
| FINAL BLV. LOS PROCERES BRARRIO
|

-

Ciudad: TEGUCTGALER Pais:HM ¥" Cotigacion:
Apartado Fostal: K" Solic. Pedido:

| Tel.2221-19T0/222... Fax.ZZ21-1968 N" Licitacidn C,/DIRECTIR
ampail:ogarciafdicosa.net H® Resclucién AU, 4467-GAYF-2020
Contackto: JO/H*  RCTA

| Flazo de Entrega: Alpacén Uauaric

| Forma de Pago:CLT KEULTY

Pos. Cddigo Unidad Descripclon Cantidad ] Precit Valor
Impio Linitaric Totsl

Fu i 42181801 Unided ONIDADES OE CMIMETROS DE PULBO T (1) ] $EE85.0Z E78231. 40
HIGEE 4211661 Onidsd OWIDADES [E OXIMETROS DE FULSO 54 % 9EED.01 A04451.00

QR IMETRG DE PULSQO
OFRECEHN

MARCA EDRN
HODELG: H1GODB

FAIS ORIGEN! CHINA
ENTREGR 45 DIAS
DISTRIBUIDD ASI:
HE 45

op2 20

HAN4O

CALFULES 15

o0A0 ATLAE4G] Unidad CARADS DE RESUCITACION DE EMERGERCIR k| o 28370 . 06 TISLLO0. 1A

OV ROJO CCH DESFIBRILADOR

Ok . oCEMN:

Descripeinnt Carre Rodo oon Desfibelladss
Marca SAIKANG [ SCHILLER

Modela DEFIGARD HD=T7 / SEROS4-ET

Fais de Origan CHINA

Tiempo de entrega 45 & 60 DIAS

PARR USC DE: HE {1}, P#2 {11, CALPULES (1]

hasrvaclonos;

HOTA: & antonderd par sntrage lrmidlacs 2 dlas despudas da habar feciblds al aviso de adjudicacidn por pacts &8 la sEpresa,
L& mo entregs sstablecida sn =l Fismpo ofreclido por el oferents == comaidera Soma la no acepracion de la sdjedicacidn. §
lo gue 1a institocidn se reserva ol derechs de sdjedicar al seagunds postor ¥ 8l esbo no es posible por ceslqaier moetlvo

DEICer luagar ¥ sal suceslvameEntd #8TO Dasado !M‘_ ::it:l.ﬂ.n 143 dpl RLCE.
fnﬁhﬂ !."‘.'..




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO
RTN 0801-900-3249605

ORDEN DE COMPRA LOCAL ST A
Tel.2222.6922 Fax.2222.6922/ .-~ 3~

RETM: 0BOLBDOZ276£310 Facha
DISTRIBUIDORA COMERCIAL B8.A. 1200042 H® Orden de Compra: 4500000914 30, 04.2020
FIMAL BLV, LOS PROCERES BARRIO
Civdad: TEGUCIGALPA Pals:HH ¥' Cotimacion:
Apartads Postal: W Bolias. Padido:
Tal, L 2221-1970,222... Fax.2321=19&6E ¥® Lioitanidn C/DIRECTA
email:ogarciafidicosa.net K® Resolusidn AL 4467-GAYF-2020
Contagto: J0/K L RCTR
Plaze de Entraegs: AMuacan Uauaric
Forma de Pago:CLT EEULTY
Pos, Codigo Linidad Descripoion Cantidad % Precio Valor
[mipdo Linitario Total
Ob. b d2tesany Onidsd CAMILLES DE BACTENTE z oW 14954 7. 68 299095, 72

CAMILLAS CERRADAL

Camills de aislamipnto

Harca SAIKAMG

Modelo SKBEIADDG

Falg de Ocigen CHIHR

Tiempo de antrega 30 A 45 DIAS
DISTRIBUIDA ASI: HE (1), HEM (1)

ATEMCION: UWA VEZ ADJUDICADO LA EMPRESA PREVIO A LA FIRMA DEL CONTRATO DEBERA PRESENTAR LO SIGUIEN

*faclaracion jurada de calidad

Que los egquipos son puevos vy de alta calidad.

Jue garantice contar un stock de repueatos Yy accesorios por un perlodo no menor a dof afos,

QJue se comprometa gue en caso de regquerir el apove técnico de los sspeclalistas en los equipos, la

respuests sercd en un tiempo no mayor a 24 horas a partic de La llamada de solicitud.

Jus garantice contar upn #LocK de conaumibles de los oguipos ofertados.
e

"L, camentacion Tecnica
Fresentar manual de vsuarle y manual de servicio en fisico y en electronles en una [I5H.

Instalacion, capacitacion y puesta en marcha de los equipos
"Debard tener certificsadss CE, IS0, UL, FDA, ASME &

EN G060] para eguipos yw dispositivos médicoa. "

FAVOR IMGRESAR ESTA ORDEN DE COMPRA EM EL ALMACEN CENTRAL BODEGAS DEL ITHSS COL. MIRAMONTES.

Ohpervatliomss!

WOTh: 8e antancderd por sntregs inmedisata 3 diss despuds Se haber recibido &l avise de sdjedicecidn por parte de la empress,
Li mo  entrega sstablacids sn el clempe affecids por sl ofersnks s conaddasa coms la no sceptacisn de ls sdjudicacidm. ¥
lo moe ls ipstitociém se reserva &l desrechs do_ad r al pogundo postar ¥ =l ssko no as peslble por cualquler mobtivo

LESCTO

Hateriales y Compre




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SO
RTN 0801-8900-3248605 «

ORDEN DE COMPRA LOGAL -~
Tel.2222.6922 Fax,2222-6922 ...

R —— s w.ﬂ

RTN: 0ROLBODZZTEILO L4 Fecha
DISTRIBUIDORA COMERCTAL S A, 1200042 ¥* Orden de Compra: 45000008514 20.04.2020
FIMAL BLY. LOS PROCERES BARRIO
Ciodad: TEGUCIGALPFA Pais:HN W Cotipmcion:
Apartads Postal: N Solic. Pedido:
Tal.22Z1-1970,222... Fax.2221-1966 W* Licleacién C/DIRECTA
emall:ogarciaPdicosa.net H® Remolugian AU, 4467-GRYF-2020
Contacko: JO/H" LACTR
Plazo de Entrega: Almsocén Uauaric
Forma de Pago:CLT HGUITY
Pos.  Codigo Unidad Descripcidn Canfidad % Precio Valor
impio Lnitarie Tatal

3L CITADD EN MEMORAMDD WO, LE41-DEM-IHSS DE FECHA QASABRILSA2020, FIEMADD POR L& DR.BE3SY ALVARADD
DIRECTORA MEDICA WACIOMAL, AUTORIEZADO EN MEMORANDC MO.J467-GAYF=-2020 DE FECHA ©7 DE ABRIL FIRMADD
EL LIC.EDWIN MEDIMNA GERENTE ROMINISTRRTIVO ¥ FINARCIERD.

PROCESO ADJUDICADD POR EL COMITE EVALUOARDOR AUTORIZADD POR LA DIRECCION EJECUTIVA MEDIANTE MEMORAHL
WG.1366-DEI-2020 DE FECHA 08 DE RBRIL DEL 2020 CONFORMADR DE LA S5IGUIENTE MAMERA LIC, AHA CRROLINR
TRIMINIO, EM REFEESENTACION DE LA GEREMCIA ADMINISTRATIVA ¥ FIMANCIERA, REDG. SA0L ENRIGHE MORALES
EN REPHESENTACION DE LA SUBGSERENCIA DE SUMINISTROS MATERIALES ¥ COMPRAS ¥ LA DRA. CAROLINA LAZO EW
REPRESERTACION DE LA DIRECCION MEDICA HACTIOMAL, ING. ISAAC MILLARES JEFE DE BIOMEDICA, DR. NWELSON
SOLORZAND INTENSIVO DEL HOSPITAL DOE ESPECIALIDADES, ¥ COMO APOYD TECNICO EL ING. JOSUE PEREZ JEFE
BIOMEDICA DEL HOSPITAL DE ESPECIALIDADES. PRESUPUESTO APROSADD EN MEMDRANDD MNO.1059-5GP-IHSS-2020
FECHA 06 DE ABRIL 2020 FIRMADO POR EL LIC. JOSE LORENZIO COTO, ¥ COMFIRMADO EN MEMORRNDO
1091=-3GP=-1HE5=-2020 DE FECHA OB DE BRBRIL DE Z024,

CONTRATACION DIRECTA DE EQUIPOS HMEDICOS FARA LA FASE 3, DEL PLAN ESTRATEGICD THSTITOCIONAL, FRENTE
LA AMENAZA DE LA EFIDEMIA DEL CORCHMAVIRUS, PARA EL IHSTITUTD HOMDURERD DE SEGURIDAD SOCIAL" SEGUN
RESOLUCION CI-IRNS3-RSAS-413/03-04-2020.

EEPY ORDEN DE COMPRA BE GEMNERA SIMW IMPUESTD, LA CUARL SERR UTILIZADA PARAR EFECTOS DE INGRESO EW EL
AL (CEN DEL IHSS, POR LO QUE SE LE SOLICITA MOS EMVIE A LA MAYOR BREVEDAD LA FACTURA PROFORMA, PAR
POSTERIOAMENTE ENVIAR LA ORDEM DE COMPRA EXENTA, SEGON DISPDSICIONES DE LA DIRECCION GENERAL DE
CONTROL DE FRANQUICIAS ADUAHERAS

Gbesrvscicman:

HCUTA: 34 antendecd por entregs inmedists 2 dias despoks de haber recibido el Avles de Adjudicacitm por parte de La empresa.
La mno antregh establecida en el tiempo ofrecida por el oferente ae considera coms la no aceptacitn de la adjudicecién. P
1 gue la institvcidn se caserva el derecho de adjodicar al seagundo postor y 84 E8%0 T hle par caalguler maTiwvs

Subgerantes de Suomini
Materiales y Comprag



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO El‘.'.'lﬂlAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL Rt
% Tel.2222-6922 Fax.2222-6922 A 7]
L para g s il
RIH;: 0B0L¥00Z278310 Fechsa
DISTRIBUIDCRA COMERCIAL S5.A. 1200042 H" orden de Coapra; 4500000514 A0.04.2020
FINAL BLV. LOS PROCERES BARRIO
Clodad: TEGUCIGARLEPA Paim:HM H" Cotizmaiing
‘hpartado Fostal: EI SBoliao. Padido:
Tal.2221-1970/222... Fax.2221-19€48 H* Licitmeidn /DIRECTR
amail jogarcialdicosa.net " Rasolucidn AD.4467=-CGRYF-2020
Contaotei JO/N® L ACTA
Plaza de Entrega: Almaoan Uscario
Forma de Pagso:CLT KGUITY
Pos Cadigo Unidad Descripcitn Cantidad Ch Precio Valor
Imipto Linitario Total
SubTotal: 2,178, 808,30
LB Wa i
Total: 2,17&,8688.30

WALOR BN LETRAD
=**D0S MILLOWES CIENTD SETENTA Y SELS MIL DCHOCIENTCOS QCHENTA T OCHO LEMPIRAS econ 30 /100 =«®

Ghesrvaciones:

HOTA: S8 entenderd par snCrega Lnmediata 7 dias despuds de haber recibldo el awiszo de sdjudicacidn por parte de la empresa.
L4 no entregs establecids es ol tiemps cfrecido por el ofsrents se conaidera coma la no sceptacidm de la sdjudicacits. ¥
lo gwe la insacitocldn S8 CeoeIva &l decschs do dicar al segundo pestar ¥ ®i mato no es pesible por Suslqeler motivg




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
W"'ﬂ"ﬂ:him : | | '.{}l
| RTH:0801%001262611 Fecha
DIMEX MEDICA 8 DE R.L. DE C.V. 1200033 K" Grden de Compra: A500000F16 01.05.2020
B0.85RK FELIFE, TALLE BUSTEHANTE
Ciudad: TEGUCIGALER Pain:HN ti° Cotizacion:
Apartads Postal: H' Bolic. Pedido:
Tel.Z2B0-4444 EXTI1E Fax,.2280-4445 M" Lioitacion C/DIRECTA
amail: frannelBdimexmedica . com M® Resclucidn AU, 446T-GRYF=Z02D
Contacto Jo/N . ADTR
Flaza do Entregar Alzacén Usuario
Forma da Pago:C KEOTTY
Pios. Cadigo Unicad Dascripoian Cantidad B Precia Valar
Imipto Unitaric Total
Juwat 4227002 tnidad VIDED LASTMNGOECOPIO & e ] TEaE0.00 1571%0.00
VIDEQ LARKINGD
Descripeion WVideo laringoscopio
Marca MEDCAFPTAIN
Modela VS=10H
Pals de Origen CHIMA
Tiempo de entrega 45 DLAS
DESTRIBUOTODO ARSI
HE- 3
HEM 2
0002E 423272000 Unidad  LANIRGOSCOPICE 16 % F4846.00 413504, 00
INDICACIONES
Descripecion: lLaringoscopio Adulto
Marca WELL ALLIH
HMe==lo GOBANS/E2062/69064 /05620-1 i
Fa. . de Origen USA i M- ria
Tiempo de entrega: 45 A 60 DIAS é;}_':':!'.".:tm
FrE CBIDO
oen MG pherl b 5
DISTRIBUIDG ASI: """"'i!'l'" .
HE & PECHA: o b ﬂ-_.-;m'?:'-::- Gt r:lCi
PERI KO, 23
HEM &
Obsarvscionss

HUTA: 3o antenderd poar entrega inmediaca ¥ dlas deapafés de haber cecibido &l aviso de adjudicecidn por parte de lLa empresa.
La no entrege establecida en el tlempo cfr¥ecids por &l cfErente S CORMAiCLra comd la no acoptacién de la adijudiceclis, ¥

ie que la institocidn o4 Fe3erva &l dececho de adjudicer al segunds poatar v sl =ato no = poslble por cuslgolier moCiva
teecar Lugak ¥ asl swcesivamente esto ba il RrEleule 143 dal KLEE,




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

Lo mukar pand kg MOS0

RETH:D8019001262611 Fecha
DIMEX MEDICA 5 DE R.L. DE C.V. 1200034 K* Orden de Compra: 4500000516 01.05.2020
BO.5AK FELIPE, CALLE BUOSTASANTE
Ciwdad: TEGUCTIGALFA Pals:iHH t° Cotizacidn:
Apartado Postal: K" Bolia. Pedida:i
Tal. 27B80-4444 EXTI1E Pax. 22B0-4445 HY Licitacidn C/DIRECTA
smail: Franmel 8dimesmadica. com M® Resolucidn AU, 446T7-GRYF-Z020
Contaota: JO/H" ACTA
Plaza de Entregas: Almaoan Usunrio
Forma de Pago:C REUITY

Pos.  Céadigo Uinidad Descripcidn Cantidad % Precio Wabor
Imipta Linitaric Tatal

ChurlILES 2

Pl 2272041 Unidad LARIMGODSCORIOHE 11 ] 26138 .00 42354 .00

THOICACTICMES

Descripeion: Laringoscopio Pediatrieo

Marca WELL ALLIM

Modelo BOBIS/E63061S69062/05620=-0

Fais da Crigen USA v
Tiemps de entrega 45 A 60 OIAS *

DISTRIBUIDO ASI:

HE &

FERI HO.2 i o
HEMW 4
CALPULES 1

ATTZICH: UMA VEZ ADJUDICADD LA EMFRESA FREVIO A LA FIRMA DEL CONTRATO DEBERAR FRESENTAR LO SIGUIEHR

*Declaracion jurada de calidad

Wue los equipos son nueeves ¥ de alta calidad.

{ue garantlce gontar un stock de repuestos y accesorios por un perlede no menor a des afios.

fue se comprometd gQue en caso de requerir el apoyo técnice da los aspecialistas en los equipos, la
respuesta serd en un tiempo no mayor a 24 horas a partir de la llamada de selicitud,

Que garentise contar un Stock de consumibles de los eguipos ofertados.

ChEsrvaclanad |

HOTA:§& mntendecd por sanitrega irmediata I dias deapoks de haber reciblido o] aviso de sdjedicecidn por parte de la empresa.
l«i neo snirsge establecida en al tiempo ofrecids por el ofecents ae conmideca <om@ la no aceptacisdn de la adjudicacidn. P

Materiales y Cogfiras



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURD SOCIAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
Lo mayer pivid fod S DS
RTIN:CEOL500L262611 Feche
‘ DIMEX MEDICA 5 DE R.L, BE C.¥. 1200036 H' Orden de Compra: 4500000514 01.05.2020
B . SRAN FELIPE; TALLE BUSTRAMARNTE
| Ciudad: TEGUCIGALPR Pala:HK K" Cotizacidn:
Rpartado Postal: H° Solia. Pedida:
| Tel.22B0=-444d EXT118 Fax.2280-4445 " Licitasidén C/DIRECTAR
arail: franmelldimey=edica.com M" Rasolucién AU.446T=GAYF=2020
| Contacto: JO/M _ACTA
|Flaan de Entreqga: Almacén Usgario
1Fbrma de PagoiC KGUITY
Pos. Cixdipo Unidad Dascripcicn Cantdad % Precio Valor

Impto Unitarig Totad

*becumentacion Tecnica

Fresentar manual de vsuario y manuwal de servieic en fisice ¥ en electronico en una USB.
Instalacion, capacitacion ¥ puesta en marcha de las equipss

“Deberd tener certificados CE, IS0, UL, FDA, ASME &

EM BDB0L para eguipca y dispositivos médicos.™

FAVOR INGRESAR ESTA CRDEN DE COMPRA EN EL ALMACER CENTEAL BODEGRS DEL IHSS COL. EIRAMUONTES.

SOLICITADO EH MEMORANDO MO, LE41-DMMW-IHSES DE FECHA Q3/ABEIL/S2020, FIEMADD POR LR OR,BESSY ALVARADOD
LIRECTORA MEDICA HACIOMWAL, AUTOHIZADC EN HMEMORANDO HO.448T7-GAYF-2020 DE FECHA 97 DE ABRIL FIRHADO
EL LIC.EDMIN MEODINA GERENTE ROMINISTRATIVO ¥ FINANCIERO.

FROCESO ADJUDICADD POR EL COMITE EVALUAROR AUTORIZADD POR LA DIRECCION EJECUTIVA HMEDIANTE MEMORRMD
M. 1366-DEI-2020 DE FECHA 08 DE ABRIL DEL 2020 CONFORMADA DE LA SIGUIENTE MABHERA LIC. ANA CRROLINA
TRIMIMNIO, EN REPRESENTACION DE LA GERENCIA ADMINISTRATIVA ¥ FINANCIERR, ABOG. SACQL ENRIQUE MORBLES
EN PEPRESENTACION DE LA SUBGERENCIA DE SUMINISTROS MATERIALES Y COMPRAS ¥ LA DRA. CRROLINR LAZO EH
REPRESENTACION DE LA DIRECCION MEDICH MACIONAL, IMG. ISARC MILLARES JEFE DE BIOMEDICA, DE. NELSON
SOLOREANG INTENSIVO DEL HOSPITAL DE ESPECIALIDACES, ¥ COMD REOYO TECHWICO EL ING. JOSUE PEREZ JEFE
BI£0ICA DEL HOSPITAL DE ESPECIALIDADES. FRESUPUESTO APRCHBADD EN MEMORANDO N3, 1059-55P-1ES3-2020
FE..A 06 DE ABRIL 2020 FIRMADD POR EL LIC. JOSE LORENED COTO, Y CONFIBMADS EH MEMORENDO
1091-5GP-IHSS-2020 DE FECHA DB DE ABRIL DE 2020,

CONTRATACION DIRECTA DE EQUIPOE MEDICOS PARA LA FASE 3, DEL PLAN ESTRATEGICO INSTITUCIOMAL, FRENTE
LA AMEMAIA DE LA EPIDEMIA DEL CORONAVIRUS, PARA EL IMSTITOTO HONDURERO DE SEGURIDAD SOCIAL" SESOM
RESOLUCION CI-IHSS-RSAS-413/03-04-2020.

ESTA ORDEN DE COMPRA SE GEMERA SIN IMPUESTO, LA ©UAL SERA UTILIZADA PARA EFECTOS DE INGRESO EN EL

Cnswrvashones

FOTA1Se entandecd por ectcege ionediabta 2 dias despoda dn haber recibids el avise de sdjudicacidn por parte de Lo empresa.

Ls no entcegs establecida =n el tiewpo oftecide por ol oference s considera coma la no acepiacidn de la adijudicacids, P
o guee la inetituclidn se reseEva @l desachs




58/

Lo redper DevE JD8 RUELLEE

RTN 0801-900-3248605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

& INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RIM:080L9001Z62611

DIMEX MEDICA 5 DE R.L. DE C.¥V. 1200036
BO. 5AN FELIFPE, CALLE BUOSTRMANTE
Civdad: TEGUCIGALFA Falm:HN

Apartado Postal:

Tal.2280-4444 EXT11S Fax.2280-444%
aexmail: franmelfdimexmedica. com

' Ordan da Compra: 4500000816

Fecha
0l.05.2020

M Cotizacitn:

b Bolic. Pedido:
" Lioitacién CFDIRECTA
¥ Resclusifn AD, J4GT-GRYF=-2020

Contacto: Jo/Ht L ACTA
Plazo de Entrega: Alsacén Usuarieo
Forma da Page:C EGUITY
Poe. Chdigo Unictad Descripcidn Cantidad % Precia Walor
Impto Limitario Tata!

Abe.lEN DEL THSS, POR LO QUE 52 LE SOLICITA NOS EMVIE A LA MAYOR BREVEDAD LA FACTURA PROFORMA, PAR

POSTERIDRMENTE EWNVIAR LA CHRDEN DE COMFRA EXENTA,

CONTROL DE FRANQUICIAS ADUAHERAS

VALDR EE LETRAS

EubTatal:
I:8.V.©
TSLALS

FLOUN MILLOM CIERTD CYRBCUENTR ¥ TRES MIL CUARENTA ¥ OCHO LEMPIMAS Exactos ===

Chaervaclarai;

SEGUN DISPOSICIONES DE LA DIRECCION GEMERAL DE

1,153,648.006

1,153, 048.00

WOTAiSE entenderd por sntcegs immediats ? diss despubs de haber recibido el awiso de adjudicacidn por parte dn la sepresa.

L2 no anteegd establecida sn =l tiemps ofrecido por &l OfGTENCE ED CORiicard oola 1 Ao LCOpERCEian &8 La addndlsaslés,

1o gue la instltucidn se reserva el derec
tercer lugar y aal sucesivamente esto basfcy

Materiales y Comprag




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

J RTW:08013002062818 Facha
GRUPO MEY-KO 5.k, 12000%2 H" orden de Compra: 4500000917 01.05.2020
COlONIA ROBEM DARIO RGO, 2117
Citdad: TEGUCIGALPA Pais:HN H" Cotizaaidn!
Apartado Postal: H” Solic. Pedide:
Tal,2E32-25037223, ., Fax. 2235-94457 K" Licitacidén </DIRECTA
small:valeria.sabhillonBgrupomeyks. hn H® Resslucibn AU, .4467-SAYF-2020
Contagto! JO/N" LACTA
Plazo de Entrega: Alnacén Usuazrio
Forma de PagoiC ' EGOITY
Posg, Cidiga Unidad Descnpcidn Cantidad o Precio Valor
Impto Unitario Tatal
Be i d2E0170L Umided ULTRASOHIDO CARDIACT O DOPPLER § E B2ER4E.TT §644743,05
OLTRASOHI DO
Ceacripeolon Utrascnido
Marca GE
Modalo VERSAHR FREMIER
Pais da Orige CHIMA
Tiempo de apntrega!d% A 60 DIRS
DISTRIBUIDOSE ASIL:
HE 2
HEM 13
ogled  eziElind Unidaf UNMIDADES DS ELECTROCARDIOGRRFIR |ECG) 1 i Llapgl B L SE5447, 0%

Descripcion ECG portatil
Marca RCVAMCED
Modelo ECGLZC

P. de Crigen CHINA /r-_\'\

Ti~_ 20 da entrega 30 A 45 DIAS

DISRIBDIDGS RASI: . } l

RE £3) g, ~ —_
PERIFERICA WG, 2 (1} ' 1}

HEN {3)

5% 0Y-302 4
FAVOR ENTREGAR ESTE PRODUCTC EN EL ALMACEN CENTRAL BODEGAS DEL IHSS COL, MIRAMONTES

e rvaciones;

WOTR13e entenderd por antraga Lnewdiata =

dias después de haber recibido =1 sviso de sadjudicacién por parte de la empresa.
La

g entrega establecida en el tiempo ocfcecido par =1 ofscente se conmidere ooma la ne afssptacion de la sdjudicecidm:. ¥
in gue la instituclén se resarva sl dsrechs ":— _-H_ll..l,'.n: al sequndo postor
SRS L
merce: lugas ¥ #sl sucesivasente esto hasadfia”el astileale 143 dal Rice,
ol
L

Correcto

B . S,

Subgerente de E:Epﬂler&u o
Materiales w Fm g % ¥




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0B01-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
L mfor pave los npadgfrog
RTH: 0BOLS002062818 || Fecha
GEUPD MEY-KO &.A. 1200052 H® Orden da Compra: 4500000917 01.05. 2020
COLONIA RUBEN DRRIC WG, 2117 )
Ciudad: TEGUCIGRLEE Pais:HN N' Cotigacién:
Apartado Postal: H® Belic. Pedido:
Tl 2332-2503/223. .. Fax.2235-9457 R" Lipitacidn C/OIRECTA
maail:valeria.sabillon@grupomeyko.hn ¥ Rescolucion RO, . 446T7-GRYF-202(
Contacto! JO/H" . ACTA
Flazo de Entrega: Almacén Usuario
Forma de Pago:C KGUITY
Pos.  Codigo Unidad Descripcitn Canfidad % Pracio Valar
Impto Unitario Tetal

ATEMNCION: UNMA VEZI ADJUDICADC LA EMPRESA PREEVICO A L& FIEMA DEL CONTRATO DERZRA FRESENTAR 1O SIGUIE
‘Declaracion jurads de calidad

Que los eguipoas =son nuewvos v de alta calidad.

Que garantice contar un stock de repuestos y eocesorios por un periodo no menor a dos afios,

Jua ze comprometa gue en <asc de reguerlr ol apoyo Léonico de los especialistiz en los eaquipes, L

respuests sord en un tiempo no mayoer 3 24 horas a parbtirc de la 1lamada de zolieited.
Jue garantica contar vn stock de consumibles de los equlgos cfertados,

*Decumantacion Tesnica

Presentar manuzal de usuario y manual de servicio en fisico ¥ en eleactroniss &n uha USH.
Instalacion, capacitacion v pussta en mércha de las eguipos

*Deberd tensr certificados CE, 120, UL, FDA, RASME &

EH E060L1 para squipos vy dispesitives médicos ™

FAVOR IMGHESAR ESTA ORDEW DE COMPRA EN EL ALMACEN CENTRAL BODEGAS DEL IHSS COL. MIRRMONTES.

E TITADD EN MEMORANDD MO, 1641-DMN-IHSS DE FECHA O3I/ABRIL/IGI0, FIRMADOD FOR LA DR.BESSY ALVARADO
of, JTORA MEDICA MACIONAL, AUTORIZADO BN MEMORRNDO WO, 4467-GAYFP-2020 DE FECHA 07 DE ABRIL FIRMADD
EL LIC.EDWIN MEDINA GERENWTE ADMINISTRATIVO Y FINANCTEROD.

PRDOCESD ADTUDICADO POR EL COMITEZ EVALUADDE AUTORIZADD POR LA CDIRECCION EJECUTIVA MEDIAWNTE MEMORAML
40, 1366=0EI-2020 DE FECHA (F DE ABRIL DEI 2020 COMPCEMADA DE L& SIGUIENTE MAMERA LIC, ANA CAROLINA
TRIMINIG, EN REPEESENTACION DE LA GEREWCIA ACMIMISTRATIVA Y FIMANCIERA, ABOG. SAOL ERRIQUE MORALES
EN REPRESENTACION OE LA SUBGERENCIA OE SUMINISTEOS MATERIALES ¥ COMPRAS ¥ LA DBRA. CAROLIMA LALOD EF
AEPRESENTACION DE LA DIRECCION MEDICA MACIONAL, ING, ISAAC MILLARESHNIE IOMERICA, DR. NELSOM

Geaervaclonas:

par partts de La empresa.
La na sntrega sstableclds =0 =1 tiempo ofrecida porf el ofecents &8 cofidldera como La oo i'r‘;ﬁl‘pt-lcif[‘y{ﬂ"lﬂ adjudicacitm; F

lo gué la Llnatitisslén e ressrva el depecho & sdjudicay al eegundo poatoy § sl 8ECO No "'9? ?ﬁﬂﬁ o QT E‘l.ll].‘l:ﬁ:lllr maTiva
taroer Lugar ¥ asi sucesivamente ssto hasadg Mtl:ulu 1463 gel BELCE.

N

=N




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-5922

in I'Hi'll'ﬂl'l:l.hrmlm.'i

RTH: 080190020626 18 ' > Fecha
GRUPO MEY-FO 8.A., 12000092 N° Orden de Compra: 4500000517 01.08.2020
COLOMIA ROUBEM DARIOD MO,2117
Cisdad: TEGUCIGRLPA Pais:HN MN® Cotizmoidn:
Apartado Poatal: ¥* Balia, Pedidao:
Tel.2232-2503/223. ., Fax, 2235-9457 H* Licitasidn C/DTRECTA
email:valerie,sablllon@grupomeyka, hin H" Rasalucidn Al  4467-GAYF-2020
Contacto: | JD/H", ACTA

Flazo de Entrega: Alnaoén Uauario

Forma de Pagoil KEUITY

Fos, Cidiga Unidad Dascripcisn Cantdmd b Precio Valor

Impio Unitario Total

e=———tg ==

¢ ALANC INTEMSIVO DEL HOSPITAL DE ESPECIALIDADES, Y COMO APOYOD TECHICD EL ING. JOSUE FEREZ JEEFE
BIOMEDICA DEL HOSFITAL DE ESFECIALIDADES. PRESUPUESTO APROBADO ENW MEMORANDO WO, 1053-5GP-IHSS-2020
FECHA 06 DE ABRIL 2020 FIRMADD POR EL LIC. J05E LORENZO COTO, Y CONFIRMADG EN MEMORAMDO
1091-8GP-1IHS5=-2020 DE FECHA 06 DE ABHIL DE 2020,

CONTRATARCION DIRECTA DE EQUIPOS MEDICOS PARA LR FASE 3, DEL PLAN ESTRATEGICO TNSTITOCIOMAL, FREMWTE
LA AMEWAZA DE LA EPIDEMIA DEL CORORAVIRUS, PARA EL INSTITUTO HOWDURERAC DE SEGURIDAD SOCTAL" SEGON
RESOLOCION CI-IHSB-RSAS-413/703-04-2020,

ESTA DRDEK DE COMPRA SE GEMERA BIN IMFUESTO, L& CUAL GERA UTILIZADA. PARA EFECTOS DE INGRESO EW EL
ALMACEN DEL IHSS, POR LO QUE SE LE SOLICITA HOS EMVIE A LA MAYOR BREVEDAD LA FACTURA PROFORMA, PAF
POSTERICRMENTE ENMVIAR LA ORDEN DE COMPRA EXENTA, SEGON DISPOSICICHES DE LA CIRECCICH GENERAL DE
CORTROL DE FRARNQUICIAS ADUAHERDE

Dheefvaciones:

HOTALSe entenderd por entregs Lomediaca ¥ dias despuss de haber reclbido =1 svisce de Afjudicacidn por partes da la emprass.
o no entrega establecida en =i tiempo ofrecido par el ofecents se conglders como La no scoptacidn de la adjudicacida. ¥
lo gue la ipstiteclén am ceoncva el derecho de adjudicar al segindo postor § =l esto oo ed podliols por eudlfulsr metbive
tercer lugar y asi suceaivaments esto Mnadnqﬂﬁiﬂ- 1o 143 del ELCE.

iR

Carracto F—- W
e ol

Subgeranta de Sumlnistros’™ ;
Materiales y C rag e P




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
RTHE: 0013002062410 Facha
CRUPO MEY=-FKO 8.A. 120008932 M° Orden de Compra: 4500000817 01.08.2020
COLOMIA RUBEM DARIO MO, 2117
Ci 1dad: TEGOCIGALPA Pals:HN N° Carizanldn:
Apartads Posgtal: M Soliz, Padida:
Tal, 2232-26803/223.., Fax,.2235-9457 N° Licitmoién C/DIRECTH
Illil:U&ltrin,sqhillqn@q:upnm&th.hn H" Rasalueidn AU. . 44 &67-GRYF=-2020
Contacto: JO/H L RCTR
Plazo de Entreqa: Almacdn Tauario
Foema de PagoiC KGEUITY
Pos,  Codige Unidad Descripoitn Cantidad b Precio alor [
Impic Unitarie Total
SubTakal : 5,210, 350,590
e B L
Total: G220, 190,00

YRLOR EM LETRAE
#HACINC0 MILLOGES DOSCIENTOS DIEZ MIL CIEHMTD HOVESTA LEMPIRAE oon 90 100 ==+

) s’
| M S
T B8] veot - D030

Chasrvaoioneni

HOTR : §e entendesd POT Entreqgs frmediata 2 dlas deapudas de habs: escibicde &l sawloo de aﬂjuﬂicacl&m por parte d= 1s CHPEREL,
l# no entrega =stablecida en el tiempa ofrecido por el ofecente se conaiders coms la ne aceptecidn de la adjudicacién. ¥
lo gue la Ensticoseids am cesecva el derecho ce adjudicar al segundo postor ¥ ol esta no ep podikle por soalgualer mative

targer luger y asl sucesivaments esto basadg-EF cula 143 &4l RLCE
Al 'E:'_'r
;Eﬁ'rjﬂ. i,
3 .
=

Corrmaksa

=

Subgerenta de Sumftrnu .- -;::‘; "
Materiales v Comow@as Bt )




INSTITUTO HONDUREND DEL SEGURO SOCIAL &M
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL |

Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
L o v o5 ALBSDE™
RTH 0BD]19995158356 . Facha
INFRA DE RONDURAS 1200192 " Ordan da Compra: 4500000820 05.05.2020
BOULEVARD SUYARPR FREMTE A .
Ciudad: Pais:HH N® Cotizacién:
Apartado Fostal: W* Bolig., Fadido: !
Tal 2220=-80322-301 Fax. N* Licitacidn C/DIEECTA ,
smail ralviziinfradehonduras.com. hn H* Rapolucidén AU.4467-GRYP-2020
Contaoba: Jo /M . BCTA
Blazo de Entrega: Almacan Vauaria
Forma de Pago:CLT KEUITY
Pos, Codigo Unidad Descripcidn Cantidad B Precio Valor
Impio Unharr Total
i 42101803 Unidad UNID.DE MONITORIZ.DE FLUSD SAMGUIN CRE k| B ETIHI.3-I3 LO2TSTOE. 54

MOHITOR DE STGHOS VITALES COMPLEJICS

Descripoclion Monicor de Signos vitales complejos
Marcs MIKDEAY

Modelo BEMEVISION M22 / BENEVISION CMSLI

Fala de Crigen CHIHA

Tismpo de entrega &0 A 30 DIAS

DISTRIBULIDOS ASI:

RE 20

HEH 1B

FAVOR ENTREGAR ESTE PRODUCTO EN EL ALMACEN CENTHAL BODEGRS DEL IRSS COL. MIRAMONTES

ATERCION: UNR VEZ ADJUDICADO LA EMPFRESA FREVIO A LA FIAMA DEL CONTRATO DERERA PRESENTRRE 1O SIGUTEN

‘Declacacion jurada de calidad

QJua los eguipes son nueves y de alta calidad,

Que garantice contar un stock de repuoesbos y accesorkies por un pericdo no menor a dos afios.

[ g sompromebs gque an caso de requerir el apoaye béeonics de lea especialistas anjlos egquipos, la
respuesta serd en un tiempo no mayor a 24 horas a partic de la llamada de aolicitug.

Jua garantice contar un stock dea consumibles de los= equipss ofertados.

*Documentaclion Tecniea
Fragentar manual do usuario y manual de serviclo en fisicp ¢ an electronico an una fUSH.

Instalaclan, capacitacion ¥ puasta en maccha de los equipos
"Baberd tener certlficados CE, IS0, UL, FOA, ASME o

Onaeryacicnes:

MOTA: 58 antenderd por sntrega inmediata 7 dids despuks de habar recibido el avise de adjudicecidn par T 0 la SMprEEL.
La mno entrega ssteblecids an el tiempo ofrecido por el oforente se consideca oomo 1A no aceptacids dY la sdjudicacidp. P
Lo que la Institucidn se resarva ml derecho de adjudicar al segundo postor y =i esto no es posible pdr cuslquier motiva
tercer lugar ¥ asfl sucesivanente sabo ba: il Rrticule 147 del HICE,

f ‘o ) "F:.i'mmn (O L
Correcto 7 oy HECIEI:I-E?L'ME
)} PO Divelsd CoavedAl
il noan; 12 a3 -
Subgerente de 3 X F | recha - .
Materiales y Uﬂzr{ﬂﬂ .

I w "L f .'*!IH—H.']?:?__-_




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605 92—
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

RTH: 0B0L99951508356 Facha
INFRAR DE HOMDURAS 1200152 ¥* ozrden de Compra! 4500000820 0E.08,2020
BOULEVARD S[OYAPA FHENTE A
Civdad: Pais:HN [ W° Cotizmoiont
Apartado Poatal: H" Bolia. Pedide:
Tal 2220-8022-3151 Fex. H" Licitmcidén C/DIEECTA
spail:ralviz@infradehonduras. cam. hn H" Basclucicon AD.4467=0RYF=2020
Contasta! JO/H" L ACTR

Plazo de Entredga! Almackn Usuaris

Forma de Pago:CLT EGUITY

Pos. Ciadigo Unidad Descripcidn Cantidad o5 Precio Valor

Impta Unatasia Total

60601 para equipos vy disposltives médicos. "

FaVOR INMGRESAR ESTA ORDEH DE OOMPRA EN EL ALMACEN CENTRAL BODEGRS OEL IHSS COL. MIRAMONTES.

SOLICITADG EN MEMORANDO HO, 1641-DMH-IHSS DE FECHA 03/RBRIL/2020, FIRMADO POR LA DH.BESS5Y ALVARA
DIRECTORA MEDICA NACIONAL, AUTORILADD EN MEMORANDD NO.44€T7-GAYF-2020 DE FECHA 07 DE ABRIL FIRMA
EL LIC.EDWIN MEDINA GEREWRTE AODMINISTRATIVO ¥ FIMAMCIERD.

FROCESD ADJUDICADD FOR EL COMITE EVALUADOR ADTORIZADD POR LA DIRECCION EJECUTIVA MEDIANTE MEMO
HO.1366-DEI-2020 OE FECHA Of DE ABRIL DEL 2020 COMFORMADA DE LA SISUIENTE MANERA LIC. AMA CAROLL
TRIMINIO, EN REFRESENTACION DE LA GERENCIA ADMINISTRATIVA ¥ FINAMCIERA, ABDG. SAUL ENRIQUE HWORALEEC
EN BEPRESENTACION DE Lh SUBGERENMCIA DE SUMINISTROS MATERIALES ¥ COMPRRS Y LA DBA. CAROLIMA LALO BN
REPREEENTACION DE LA DIRECCION MEDTCA MACIOMAL, IMG. ISAARC MILLARES JEFE DE BIGMEDICA, DR, HEL
SOLOREAND IMTENSIVD DEL HOSPITAL DE ESPECIALIDADES, Y COMO APOY(Q TECNIOO EL ING. JOSUE PEREZ JE
BIOMEDICA DEL HOSPITAL DE ESPECIALIDADES. PRESUPUESTO APROBADD EN MEMORANDD MO.1059-5GP-IHSS-20:
FECHA 06 DE ABRIL 2020 FIRMADD FOR EL LIC. JOSE LORENZO COTO, ¥ CONFIBMADD EN MEMORARDO
1081-3GP-IK55=-2020 DE FECHA 08 DE ABRIL DE 2020,

CONTRATACION DIRECTA DE EQUIPDS MEDICOS PARA LA FASE 3, DEL PLAN ESTRATEGTOO INATITUCIOWAL, FRE
AMEMAZA DE LA EPIDEMIA DEL COROMAYIRDS, PARA EL IMSTITUTO HONDURERD DE SEGURIDAD SO0CTAL" 3EG
BESOLUCION CI-IHAGS-REAS-413/03-04-2020, -

ESTA ORDEN DE COMPRA SE GENERA SIN IMPUESTO, LA CUAL SERA UTILIZADA PARM EFECTOS DE INMGREED EM

RLMACEN DEL IH55, POR LO QUE SE LE SOLICITA HOS ENVIE A LA MBYOR BREVEDAD LA FACTURR PROFORMA,

POSTERIORMEMTE ENVIAR LA ORDEN DE COMPRR EXENTA, SEGON DISPOSICIONES DE LA DIRECCION GEMERAL DE
| CONTROL DE FRAMDUICIAS ADOANERAS

Dhasrvaciones;

ECTArSs entanderd por antrags ismediats ¥ diss despuss de haber recibido el aviso de sdjodicacidn por pacte de La smpre

s no enteegas satablecida en el tleppo ofrecide pory el cfesente §@ consideva coms le no Eceptacidn de la sdjudicascidn

18 dgue la inatitucidn se resecva el derecho de adjudicar al seqgundo poaktes vy =i esbo no esa posibls por cuslguiss mobdl
| emreer lugac ¢ asi mucesivamants asto basada @ Artiocula 1471 del RECE,

Subgerente da Sun
Materizles y Comg




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-900-3249605 '
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
ETH: 8018905158356 Facha |
INFRA DE HOMDURAS 1200152 H® Orden de Compra: 4500000820 05.035.20320
BOULEVARD SUYTAPA FHENTE A
Ciondad: Pais:HH H Cotisacidn:
Apartado Poatal: H* 3alic. Padida:
Tal. 2220-B8022-39] Fax. ¥® Lisitacién C/DIRECTR
angil:ralvizdinfradenonduras . com. hn M® Basolucion Al. d46T-GRYF=2020
Contactor JO/H® . ACTA
Plaza de Entrega: Alzacen Usuario
Forma de Pago:CLT KGOITY
Pos. Codigo Unidad Clascripcidn Cantidad b Fracio “alor
Imgats Unifario Todad I
€ _JINFOA [F MONDLRAS
RECIBIDO A T
FOR: 2 2

Woma: _ 4. 2 L
FECHA bl 2ad—
TEL.: 2200-A027

SubTatal: 10, 375, TUE. 54
-
Taotoal: 19,305, Toe. 54

kR EN LETRRE
#ss0IEY HMILLOWNER DOSCIENMTOS SETENTA Y CINCO HIL SETECIENTON SEIS LEMPIRAS con 54 SI04 #9e

— OlesECvaclonss |

HOTA: Sa mntesdecd por anbrsga irmediata 2 ;Ll.j dedpobs da haba: cecibide &l aviso de adivdicacién por parte de la ompres
La na entzegs éstablecida en el tiempe ofrecido por el cfarente se considers coms la no scaptaclan de la adjodlcacion.
lo que la instituedde sa ressrva el derecho de adjodicar al segundo pastor v sl eato no es posible por codlqoler mativ
Earear Iugar ¥ asal mocealvamants snie bansds al Artleuls 143 del HLCE,

Correcto ; i
Subgerente ds SPANITERR Ty s birector EjecTiEins
Materialea y Er:ziaa \u\;ﬂg‘:‘aﬁ:! 134



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-200-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL

Tel.2222-6922 Fax.2222-6922 W* =Y

RTM: 08013005459150 Fecha
SEIJIRO YAZAWA IWAI HOWDURAS B.A, 1200155 K" Orden de Compra:! 4500000918 01,08, 2020
C~ . LOMAE DEL SUIJARRD SUR,
Cu tind: TEQUCIGALPA Paism:HN H® Cotizaeitn:
Apartads Postal: H® Balic. Padido:
Tel,2271=-0200/227... Fax, H' Licitacién C/DIRECTA
enail:damian.aguilarfisei i :i.n:a-}-'.':l zawslwal . com H® Resclucidn AD.4467=GAYF=-2020
__Contagto: i R T
Flazo de Enkregat Almmcén Usussic
Forma de Pago:C EGUITY
P05, Cidigo Unidad Descripcidn Cantidad T Precio Valor
Impta Unitario Tolsl
I §2181903  tnidad UHID.DE MOMITORIZ.DE FLUJOD SARGUiE Cha gk | ay &7335. 04 4915455, 00
1aE28 421E1E03 Onidad UNTE.0F WOMITORIZ.DE FLUJG SRMGUIN CAR i1 iz 47335, 00 4780785, 00
053G 47181903 finidad DWID.DE WOWTTORTE . O FLOJO =axcoin can Tl [ 67335.00 4100785, 04

egoripoeion Menltar da Signeos witales Basioos

darca BIOLIGHT

fodelo 05

*als de QOrigen CHIHA

‘iempo de entrega 10 DIAS (100 UWIDADES| ¥ 25 DIAS {125 UNIDADES)

044 42152804 Unldad INCUBADORAE DE TAAMEPORTE DE PRCIEMTES L 5 450000 .00 450000, 00

Masoripcion Incubadara de Tranaporte

faroca ATDM

fodalo IHCU ARCH

*als de Driga JRPOH

M w de enbtrega IBMEDIATA DESPUES DE REICIALR LA ORDEN DE EXOHERRCTION
Wb TIA:2 ARDS

inah U8 DEL HOSPITAL REGIOHAL DEL WORTE

Qonso 41111808 O bdad EQOTRD OE EXAMER POR BRYDE X 1 oy 2uTs000., 08 178400 .40

% PORTATIL
JEFRECEN !

Dhservacionssi

HOTA: 88 entendsid por entrega innedists 2 dias desposs de hetsr cecibldo el avise de sdjudicecicon pos pacte de ls empresa,
La kbo entregs estabiecida en =l tiempo ofrecide por sl oferente o= consbdeza cono 14 09 AcEpracion de ls adjusicacidn. P

1o gue is institucidn ss resscis el derecho de adjy 1 segunds postor ¥ Bl €800 Deese.prflble por cualqulec mobivo
tercer lugar ¥ asi sucesivapents ssta basado en lﬁi'ﬁlﬁ, ‘H.i del RLCE. #
Lk ""-5*,‘-

.:- ‘r-\l

Subgerente de Sumipfstros : ..;_",-= _.,:r ﬁL
Materiales v Comwtas : Ak

Correcta




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-300-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
mealar para bog nvesimg
RTN: 0019005459150 Fecha
SELJIRD YAEAWA IWAI HOMODURABE S.A, 1200155 K® Crden de Compra: 4500000918 D1.05.2020
0%, LOMAS DEL GUIJARRD SUR,
T Jdad: TEGUCIGRLPA Pais:HH H" Cotisacibn:
Ap *tads Postal: H® Belic. Padido:
Tal.2271-0200/227... Fax. W* Licitacibn C/DIRECTA
enail:damian.aguilariseijirovazawaival.com| W° Resolucién AU, M4E6T7T-GAYF-2020
Contacto: JO/H" L ACTA
flaio de Entrega: Almacdn Ueuaris
Forma de Paga:l KGOITY
P, Cédigo Unidad Descripesn Cantidad % Pracia Valor

Impta Unitario Total

‘s, ‘ipcion: Equipo de RX Porbatil

larca DRGEM

icdelo TOPAZ 32D

‘als de Origen CORER

"lempa de entrega 6 A 7 SEMANAS

"WEA US0 EXMCLOSIVO DEL HOSPITAL DE ESPFECIALIDADES

({TERCION: UmMA VEZ ADJUDICADD LA EMPRESA PREVIO A LA FIAMA DEL CONTRATD DEBERA PRESENTAR LO SIGUIEM

‘Declaraclon jurada de calidad

joe los equipos scn nuevos ¥ de alta calidad.

fue garantice contar un stock de repusstas y accesorias par un pariods no menor a doa afice.

fue B8 compromata gue en case de regquerir el apays téonico de los especislistas en loa equipss, la
‘aspuasta serd en un tlempa ne mayor a 24 horag & partir de la llamada de =zolicitud,

lus garantice contar un stock de consumibles de los equipos ocfertados.

Dpoumentacion Teenica

‘regentar manual de usuerTis ¥ mannal de servicioc en fisice v =n electronico an una USH.
ne*nlacion, capaciteacion vy puesta B maccha de 108 eQuipos

‘D r4 tpnar certificados CE, IS0, UL, FDR, RASME o

N BOBOL para equipes y dispositives médicos.”

TAVOR INGRESAR ESTA ORDEN DE COMPRA EN EL AIMACEN CENTRAL BODEGRS DEL IHSE COL. MIRAMONTES.
WDLICITADO ER HMEMORANDO MNO. 1641-DMN-1H3S DE FECHA O03/7RBRILSZ0DZ0: FIRMARDD POR LA DR.BESSY ALVARADD

MRECTORA MEDICA MACIONAL, AUTORIZADD EN MEMORRNDO MO.4467-GRYF-20Z0 DE FECHR 07 DE RBRIL FIRMARDOD
L LIC.EDWIN MEDIMA GERENTE ADMINISTEATIVO ¥ FINANCIERD.

Opasrvacianss; .1?.'?';-’
Lk

BOTAIE2 entepderd por entrege inmediate 3 diss cespuds de heber fecliiide &l &7lac de ll:':ll-lrﬂil'-ﬂl:-‘eﬂ- P'Ell' r{%rllﬂ-
L8 po =sntcego satezbleclds =0 el tdempo ofcecido jor el ofegents 28 consldera como 18 @O lﬂ'ﬂEll‘-l‘Fw ﬂlu F‘j‘ﬂﬂiﬁlﬂlm- F

Sl

tercer luogar ¥ asl sucesivaments esto basado en el

I'.I
W o,

Hateriales v Compras



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURC SOCIAL

RTN 0801-500-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
0 major para g niasims
BTH:DBO15005455150 Fecha
EEIJIRD YAZAWE IWAT HOMDURARS S.A. 1200155 K" Orden de Compra: 45000000918 0L.08.2020
COL. LOMAS DEL GUIJARRC SUR, i
€3 dad: TEGUCIGRLPA PalsiHH M Cotizacién:
Aj arkado Poatal: M" Solic, Pedido:
T L.2271-0200/227. ., Fan, N* Licitacidén C/DIRECTA
emailidamian.aguilarfseijiroyazawaivai.com| W* Resolucidn AU, 4467-GAYF-2020
Contacto: JD/H" . ACTA
Plazo de Entrega: Almacén Yeuario
Forma de Pago;C KGEOITY
Pos. Cadigo Unidad Descripoian Cantided B Precio Valar
Impta Unitario Total

’F;ﬂ...ESI'_‘I ADJUDICADD POR EL COMITE EVALUADOR AUTORIZANG PGR LA DIRECCION EJECUTIVA MEDIANTE MEMORANC
10.1366-0ET-2020 DE FECHA 08 DE ABRIL DEL 2020 COWFORMADA DE LA SIGUIENTE MAMWERA LIC. RWA CREOLINA
[RIMINIC, EN REFRESENTARCION DE LA GERENCIA ADMINISTRATIVA ¥ FINAHCIERA, RBOG, SAUL ENRIQUE MORALES
N REFRESENTACION DE LA SUBGERENCIA DE SUMINISTROS MATERIALES ¥ COMPRAS Y LA DRA. CRROLIMA LAZO EN
IEFRESENTACION DE LA DIRECCION MEDICR MRECIOMAL, ING. ISARC MILLARES JEFE DE BIOMEDICA, DR. MELSON
IOLORZAMO IMTENSIVO DEL HOSPITAL DE ESPECIALIDADES, Y COMO APOYOQ TECNICO EL ING. JOSUE PEREZ JEFE
JIOMEDICA DEL HOSFITAL DE ESPECIALIDADES. PRESUPUESTD RPROSBADO EN MEMORANDD HO.l10589=S5GP=IHSS=2020
'ECHA O& DE ABRIL 2020 FIBMACDD POR EL LIC. JOSE LOREMZO COTO, ¥ CONFIRMADG. EN MEMORANDO
\091-8GP-TIH59-2020 DE FECHA 08 DE RBRIL DE 2020,

'ONTRATACION DIRECTA DE EQUIPOS MEDICOS PARA LR FABE 3, DEL PLAN ESTRATEGICO IHNSTITUCIONAL, FRENTE
JA AMEMAZA DE LA EFIDEMIA DEL COROHAVIRUS; PARA EL INSTITUTD HONMDURERD DE SECURIDAD SOCIAL" SEGON
EESOLOCION CI-IHS85-REAS-413/03-04-2020.

:5TR ORDEN DE COMPRA SE GEMERA SIM IMPUESTO, LA CUAL SERA UTILIZADA DARA EFECTOS DE INGEESO EN EL
\ILHMACEN DEL IHSS, POR LO QUE SE LE SOLICITA HOS EMVIE A LA MAYOR BREVEDAD LA PACTURA PROFORMA, BEAR

‘CSTERIORMENTE ENVIAR LA ORDEN DE COMPRA EXEWTR, SEGUN CISPOSICIONES DE LA DIRECCION GEWERAL DE
SHTROL DE PRAHQUICIAS ADUANERAS

L=

Chaeevaelannn

BT 18 antenderd por enktrege inmedists 3 dias despubs da hebas eacibide &l aviso de addudics l'-ll:u' da 1s smpEasa .,
La no entregs establecids esn el tiempo ofrecido por &1 aferents se consicdera como la no acep #5 de 1n sdiudicacitn, P
1o gqua la Lpsbleneldén se seserva ol derecho du_--_;::!_::.l:dlclr il serinde poatae w3l asta nooes posible por coalquier mobiva
tercear logar y asl sucssivamsrbe esto ha:md-u:'.q-ﬁ p}ﬁ:;!.'l:'&i:ul-n 141 d=i WLCE

- n.':': N

Carracto

Eubg;:%zrﬂ

Materiales y Compfas




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURD SOCIAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222.6922 Fax.2222-6922
Lo o (LB 05 DRI
RTH: 0B01900%4 59150 Facha
BEIJIRD YAZAWA IWRI HONDURAS 5. A, 1200155 H" Orden de Conpra:; 4500000918 01.05.2020
CO... LOMAS DEL GUIJARRD SUR,
Ciudad; TEGUCIGRLER Pais:HM N® Cotizacién:
Apartado Postal! M' 8olic. Padido:
Tal.2271-0200/227,.. Fax. N* Licitacién C/OIRECTA
spailidamian.agullag@selidiroyazavwalvwal.con| ¥" Resoluoidn AU, J467-SAYF-Z0Z0
Contacto: JOSN" LACTA
Plazo de Entrega: Almacan Usuario
Forma cde Pago:C KGEOLTY
Pos. Cdédigo Unidad Descripcién Cantidad Yo Precio Valor
Impio Limitario Tatal
SubiTotal i 17.102,025.00
1.5.9.4
Total! 17,102, 2%, 00

TALOR EH LETRAS

***DIECTRIETE WILLOMES CLENTC DOS MIL VEINTICINCDO LEMFIRARS Exsctos ***

Ghaerracionss;

N
-

BOTA:Se entanderd por entrega inmediata 3 dise despude 48 habsr recibids &l avise da sdjudioncidn por pirie de la smpresa.

La no entreca estableclda en el tiemps ofrecido por el aferante se conslders cone 14 68 scopbacidn de 1a adjudicacidm. 1

1o gue la Lestitesion ae regerva el derecho de adjudicar al sagunds postar

tercer lugar y asl suceaivanents ssto basado en @ ﬁ;&culn 143 del R[LCE.
i

T s KRR
P s ﬂ"".—"":"

i k]

peaibles par cunlquisr motive

ih L]

BENCI



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-800-3248605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
Lo e’ DG 0T NaeS D : 1 ] L H}
RTN:05011976011138 Facha
SLEEPMED HONDURAS/FERMANDO RAMDM 1200734 M* Ordan de Compra: 4500000805 28.04 . 2020
COLONIA ALTAMTRA 71 CALLE
Ciudad: Pais:HH H' Cotizagibdn:
Apartado Poatal: : Hlanliu. Padido!
Tal . 2516-0223 Fax. H" Lioitacién C/DIBECTA
small:jusnc-pinedalSfhotmalil . com N® Resoluaidn AU.1487=CGRYF-Z020
Contagko: JOSH L ACTA
Flazo de Entrega: Almacan Usuario
Forma de Fago:CLT REUITY
Fos Codigo Linldsd Descripclén Cantidad % Précio Walar
impio Unitaric Tolal
& 4 AN Gnidad SISTEMA DE ARLTO FLUIO 15 % ZI0T06. 5% FABGLET . 50
[HL .ACIOHES:
BARM. UE0 EXCLUSIVO DEL ROSFITAL REGLOMAL PEL WORTE,
CFRECEN:
SISTEMA DE ALTO FLUJS (15) PU L.L61,720.00 L.2,4325,800,00
FLUJCHMETRO DE ALTO CAUDAL TOLPM (1% PU, L.8,986€.50 L. 134,797.50
it KIT DE IHSUMO FOR CRDOA EQUIRC 1OXM15(150) PU.L.6, 000 L. 500,000,080
FRRA UN FRECIC TOTAL DE L.3, 460, 557. %0

TIEMPO DE ENTREGMK: THMEDIATA 15 AIRVOR+1S5 FLUJOMETROCS
a0 KIT DE INSOMOS, A 30-45 DIAS DEL RESTO DE LOS HIT

FAVOR ENTREGAR ESTE FPRODUCTD EL ALMACEN CEHTRAL DE LA REGICHAL DEL HORTE Ing EDWIN CHINCHILLA/SING
SAUL DIAZ

SOLICITADD EN MEMORARMDO MO.1641-DMM=-IHES DE FECHA O3/RABRILS2020, FIRMADD POR LA OR.BESSY ALVARADG
CIRECTORA MEDICE MACTONMAL, AUTORIZADD EN MEMORANDO NO.4467=-GAYF=-2020 DE FECHA 07 DE ABRIL FIEMADO
EL LIG.EDWIN HEDIMA GERENTE ADMIKISTRRTIVO ¥ FINRNCIERO.

* TN £B0 ADJUDICADG POR EL COMITE EVALUADOR AUTORIZADD POR A DIRECCION EJECUTIVA MEDIANTE MEMORAND
M. LI6E-DEI-2020 DE FECHA 0B DE ABRIL DEL 2020 CONFOBRMADR DE LA SIGUIENTE MEMERA LIC. ANA CAROLINA
TRIMINID, ENM BEPRESENTACION DE LA GERENCIA ADMIMTSTEATIVA ¥ FIMAMCIERA, ABDG. SA0L EMRIQUE MORRLES
EM REPRESENTACION DE LA SUBGERENCIA DE SOMINISTROS MATERTALES ¥ COMPRAS Y LA DER. CARDLIMAE LAZO EN
REPRESENTRCION DE LA DIBECCION MEDICA MACIONAL, -HG. ISARC MILLARES JEFE DR BICMEDICA, DR, HELSOH
SOLORRANG INTENSIVO DEL BOSPFITAL DE ESPECIALIDADES, Y COMO APDYO TECHICO EL ING. JOSUE PEREZ JEFE
BICMEDICA DEL HOSFITAL DE ESPECIRLIGADES. PRESUPUESTO APROZRADD EN MEMORANDO MO, 1059-SGP-1HS3S-2020
FECHA 06 DE ABRIL 2020 FIRMADD POR EL LIC, JOSE LORENIO DOTO, ¥ CONFIRMADO EM MEMORANDO

Chesryacionea:

HOTA:§® entenderd por antroga inmediata 7 Giss despods de haber reclbido el avise de adjudicecidn por pacts de la seapreis
la ma entrega astablecids en &l tlemps afmecido por el ofecente me consldera cmo la na aceptaclitn de la adjudicaslai. #

i gue LA insticwcliosm S8 seserve &l dsrecho e adiwdicar el msegundo poator ¥ 3l esto no e posible por cuslquier motivo
Earcws legas y bl suceslvamsnre esto basads gl Articulc 143 del ALCE.

= e




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
Lo s pora o ERSTES
RIW:05011976011136 Facha
SLEEPSED HOFDURAS /FERMAMDO RAMOM 1200734 N* Orden da Compra: 4500000809 2B.04. 2020
COLOWIA ALTAMIRA 21 CALLE
Ciudad: Pale:#N H" Cotizacitn:
Apartads Postal: H® Solic. Pedido:
Tal.2516-0£23 Fax. H" Licitasidm C/DIRECTA
amail:juanc-pinedal5Bhotmail . cam ¥* Resoclucién AU 44E7-GAYF-2020
Contacks: JB/H" RSTA .
Flazo de Entrega: Almacan Teunsic
Forma de Pago:CLT KGOITY
Pos.  Codigo Iinidad Deseripessn Cantidad 5% Precio \aor
Irpto Unitario Total

—

1i -5GP-IHSE-2020 DE FECHAR 0# DE ABRIL DE 20240,

Cok  ATACICN DIRECTR CGE EQUIPOS MEDICOS PARA LA FRSE 3, DEL PLAN ESTRATEGICO INSTITUCIOMAL, FRENTE
LA AMEMAZA DE LA EPIDEMIA DEL COROKAVIRUS, PARA EL INSTITUTD HONDURERC DE SEGURIDAD BOCIAL" SEG0H
RESOLOCION CI-TH5S5-RSAS-413/03-04-2020.

ESTA ORDEM DE COMPRAR SE GEMERA SIN IMPUESTS, LA CUAL SERA OTILIZADA PRRA EFECTOS DE IHGRESO EN EL
RLMACEN DEL IHS8, FOR LO QUE SE LE SCLICITA MOS ENVIE A LA MAYOR BREVEDAD LA FACTURA PROFORMA, PAR
POSTERIORMENTE EWVIAR LA ORDEN DE COMPEA EXERTA, SEGON DISPOSICIONES DE LA DIRECCION GENERAL DE

COMTROL DE FRAMQUICIAS ADURMERAS

a2 BabTotal : 3, 4B0, 507,50
[.5.,¥.1
Tokbal: 3, 460, 597,54

WALLD® EN LETRAS
"*STRES WMILLOMES CUNTROCIENTOSSESENTA MIL QUINIERTOS BOVENTA ¥ SIETE LEMFIFAS con 30 f100 ##%

Coassvasionea;:

HOTR: 38 entenderd por sntegs ipmedista ? dias despuds de faber rocibido ol avisc de adjudicacicn por parts ds s empross.
Lé no  enkrege eatablecids wn el tiempo ofrecide por el ofscente se considera cono la no aceptacids ce la sdjudicacion. o
1o que la inetitusidn oe resscve gl derscha de adjudicar al segundo poster § 4l esta no =3 posible por cual

e T e

Subgerante de
Materiales y Ca




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURD SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

- Q-U'ELEDLD'* ™2,

RTH:0B015011415377 Facha
WOSTRAPHAEMAE 8. DE R.L. 1200435 H" Ordan de Compra: 4500000919 01.06.2020
EDIFICIO EXVEDD, BARRIO TOROHDOM
Civdad: PatsiHN N Cobizmoisn:
Apartado Postal: N° Solic. Padido:
Tel 2270-7207/277... Fax. ¥® Lieitacidn C/DIRECTR
waaillic, velaaquerfnostrapharma. hn K* Resslusidn AU.4467-GRYF-2020
Contacka: JB/H" . ACTA
Flazo de Entrega: Almacén LDeauario
Forma da Pagse!CLT KGUITY
Pos, Cédigo Unidad Descripaidn Cantidad % Precio Yalor
Impto Unitario Total
ouaL £219240] Omidad  CHRRRCS DE RESOCITACIOR DE EMERGENCIR 2 e 193856.00 1335168, 09
~ARRD ROFO CON DESFIBEILADOR
Lquipo desfibrilador y de wigilanmcla en adultos y pediatriocos
Intarralacién con el ueuarie en lenguadie espafiol.
"Mugstre al menost
3. Frepuencia cardiscs en el rango aproximado de 20 a 300 lpm,
3. ECE con & derivaciones o méa I[,II,III, AWE, BVL, etc.
2. Monitoree de Baturacién da Oxblgena,
1. Conexién dal paciento,
#, Carga de la bateria. f. NIBP
"Slgtems de impresidn tarmica integrado:
t. Impresion da ECG.
3. Eventos en 48 haras,
1. Papml termossnsible, preferentemente rosma tipo .
liempa de carga mencr a 10 = o as = A
‘aletas externas usc pediatrico y adulta __t‘-"' N
1nr"manua1 Yy automatico
‘Ui + Difasics con compemsacion de impedancia
son aelector de modo alnerfniceo ¥ asincrdnico, sincronizado con la sefal ds ECG. B\U‘; tjﬂ:ﬂ-

‘Al menos los siguisntes econtroles o indicadores:
i. Smlector de derivacicnes de ECG ¥y ganancia.

. Control para semleccionar niveles de snsrgla deade 5 hasca 270 Joules o mas, aplicables & través
as paletas o un tiempt mayors

{, Control de descargd desde el panel de contraol y desde las paletas.

Jbaecvacianes:

i0TA 82 entendecd por entrega irmediata 2 gins daspuds de baber cecibido =1 sviss deé adjudicacién por parte de ls empresa,
A [0 entregs establécids an el tlempo ofrocido por el ofecente e copaldera comd la no acsptacidn de la adjuwdicacidn. P
lo gue la lnstitocionm ae reastva el oececho n: HI?_II_'IJUJ.L:"L al segundo postor ¥ sl esto no es poaible pox cuslqules motive
eIcer lUgar ¥ &Sl sucealvaments ssto hu:ad.n_-:ﬁiﬂ Ccillo 143 #8] FLCE,

o andV ) N,
ey Bppdr EN
LT Ll
Corracto B wll
‘ -y I'\;':
4 Fi =
Ll |.: I_ - I.- . ! - |l’

Bubger=nte de Suminidtrok’ = Director ljucutiuu

Matmert alames a8 Mammeads




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
o majsr pars fog PSS
RTN:0B019011415377 Facha
MOSTRAPHAEMA 2. DE B.L. 1200435 ¥® Grdan da Compra: 4500000219 01.08, 2020
EODIFICIO EXVECDO, BARRIO TOROMDON
Ciodad: Pais:HN N® Cotizanlsn:
Mrartads Posknl: K* 8elis, Padids:
Tal.2270=7207/277,.,., Fax. R® Licitacifn C/DIRECTA
amail:c, velasquezinaskrapharma.hn H" Rasolucidn AD.44E7=GAYF-20Z0
Contacts: JD/N" . ACTA
Flazo de: Entrega: Almecén Usuarioc
Forma de Pago:CLT ' KGUIT
Pas, Codigo Linkdad Dascripciin Cantidad h Frecio \alor
Imipto Linitaro Total

1. _adipador de carga.

3. Indicador de sincronlzaclin,

£. Salida de anargia desde 5 hasta 270 Joules,
Yodo Marcapasos completamente funcional
donitorisecion ECE Pulzioaximetria

‘“odo DEA completamente funcional

inlaa del equips para transports o almacenaje!
3alida de energia desde 5 hastm 270 Soules, aplicable 8 treves de las paletas
irea conductiva de paletas min S0emZ adulbte y 15 em?2 pediatrico

fodo marcapaso completamente Funcional

fonitorizacion ECG pulsioximetria

fodo DEL completamenta funcional

aplicables= a través de las paletas o un cango mayor

fantalls de &l menos 7.57, de alta resplucidn ¥ alte conkbreste, ajustable

lakeria 4dm reserva Ccapaz da provesr al manos 100 descargas @& mhu ima pakencia o # horas de monikara

it lnuws luego de una carga plena. Tpdicsdor de carga de Lla bateria, para una rdpida ewaluacidén.
120V, B0 Hz

‘rotecoidn electrica con fusibles reemplazables o breaker sobrecoreriante resetisble, en lines wiv
IT Era,

liwentasidn grade slectrics con cable 43 metros

‘on un par de paletas para adulto ¥y pedidtrica, estas Gltimas deslizables o montables apbre las
ialetzs del adulto (o vicewversa) de repussto

cable pacienkte de repusstbo parz &l monitorec RBOG, spld, HIBRP
« rollos de papel termico

lolsa del eguipo para transporkte o almadenaje

TNE LU L
lmbe incluir un carro fde transporte por cad: equipo

T H
Manrvacionea 3 ' D.L.';'-G
TR Se entenderd par enbregs Lpeediats 7 ooias despuds de hober recibide el aviso de adjudicacisn por parte de la empresa,
W@ no entrege establecids en el tieegs afiecido por el ofec=nte =e considers cosa la no aceptacidn de la adjudicacifn, P
lo gua 1a LoAtltuocisn a6 reaerva el desecho oe -ul]_j'l.l.d.Ll:ﬂ.t dl pegundo poanoE Y 51 eSTto no s Fﬂﬂibi
sercer lugar ¥ w3l anceslvamente esfo basadg ﬁ]ﬂl._.ﬂ:é'&hm.l-:l 143 el BLCE.

par cualguier mativa
; ""-'_I';?.:- 5

&

Director Ejecautivo

| o



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-2249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

-5 mwfor parg los nuagIme
RTH:08019011415377 Fecha
HOSTRAFHARMA B. DE R.L. 1200435 ¥ Orden de Compra: 4500000519 L. 05,2020
EDIPICIGO EXVECG, BRARIO TORCHDON
Ciudad: Pais:HN ¥ Cotizacidni
Apartado Fostal: ¥* 8olic, Pedido:
Tal.2270=-7207/277... Fax. ¥* Licitacién C/DIRECTA
amail:ic.velasquezfnoateagharma. hn H* Resoluaidn AU, 4467-GAYP-2020
Contaots: JO/H" L ACTA

Plszo de Entrega: Alnaadn Usuario

Forma de Pago:CLT KGOITY

Pes. Cadigo Unidad Cescripcidn Cantidad % Precio akar

Impte Linitario Tatal

Fa. .cedo de acero inoxidable o material resistente a la oxidacién aluminio, debe Lsarse pars
contener loe elementos del equipo cobertura de polietileno de altas densidad con garankia de al mer
3 afios contra defectes de fabricacidn

Ruedas antiestéticas con diseflo gue no permita la increstacidn de suciedad, dop de ellas
Estante superior para colocar el desfibrilador de polistilenc de slta densldad.
Con un mainime de cinca gewvektas ¥ llavin de aeguridad

con frenc

Pre = jnstalacién inclolda

Ingtalacién

Capacitacidn da usuario y téenica

Manual de veuaric vy técnico

Mantenimiankta pttunn!.j.'n.r::- Y aorrectivao par el btiempo de garantlia
Deacripcion Carro Rojo con Desfibrilador

Marca BAILIDA / MEDIANA E a
Modelo MXILENG / D500 #‘ TRA

Pais de Origen: CHIMA ¢ KORER y

Tlempo de entrega; 4% A 60 DIRS

ERRA VS0 DEL HOSPITAL REGIOMAL DEL BORTE [B) URIDADES

A3 \ﬁ" e

FA..4 ENTREGAR ESTE PRODUCTO ENM EL ALMACEN CENTRAL BODEGAS DEL IHSS COL.MIRAMONTES —

ATERCION: UNAR VEZ ADJUDICADO LA EMPRESA EFREVIC A LA FIEMA DEL CORTRATO DEBERA PRESENTAR LD BIGUIEN

‘Oeclaracion jurada de calidad

Jue log eguipos son nuevoes ¥ do alte calidad.

Jug garantlce contar un stock de repusstos y accesarlos pOor un perir_‘-dc- ne menor a dos afios,

Jue se comprometa gue wn caso de requerir el apoys técnico de los especialistas en los equipos, la

Shesrvacionss:

KOTh:Be entanderd por entcega inmedists 3 dias Saspnsds de habar recibido el avieo da adjvdicecidn por parie da L ampress.

La nc anErags establacids w5 al tlespo ofreclde por =l efarents ae consideca came la Ao aceptaclin de la sdjudicaciém. P

la que La irstitocidn se remervs 2l derecho de sdiodicsr al segqunde poatox

y 5L mabto no o podible por cualquisr motiva
tercer logar y asi sicesivamemnte sata basadse an =1 Arelenle 143 del RLCE,

Correcto
L .r-.-. —
Subgerenta de Sumi:};ffaﬂ
Motarialas 1 Fomes oo & -



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

o mier B0 A8 RoRSid

RTH:08019011415377 Facha
HOSTRAFHARMA 5. DE R.L. 1200435 H* Orden de Compra: 4500000819 01,08, 2020
EDIFICIO EXVECD, BARRIO TORONDON
Ciudad: Pais:HN [ N’ Cotizacién:
Apartads Postal: M Bolic. Pedido:
Tal 2270-T207/277... Fax. W" Lipitacién C/OIRECTA
emailrc.velasguezlnostraphacma. hn W' Reaclucidn AD.446T=-CAYF=2020
Contacto:r JO/R" L ACTA
Plazo de Entrega; - W0 Almacan Usuario
Formsa cde Pago:CLT KEUITY 2
Pos.  Cddigo Linidad Descripcion Cantidad % Precio Valor -
Impta Unitario Tl Total
= L
Ei
Fei ‘gsta serd en un bElenpo no mayar a 24 horas & parktlirs de la llasade de salicitud. E
sue garantice contar un stoek de consumibles de los eguipos afertados.
"Dogumentacion Tecnica F

‘resencar manual de wvsvarlic v manual de servicle en [lasico v en electronlico en una 0SB, \
[(nstalacion, capacltaclen y pussts en macchs de los equipos

"Debera tener certiflcedos CE, IS0, UL, FDA, ASME o

M BOED] para egulpos vy disposlclves nédicos,"

=

FAVOR INGRESAR ESTR ORDEN DE COMPRA EW EL ALMACEN CENTRAL BODEGAS DEL IHSS COL. MIRAMONTES, ==

OLICITARD EN MEMORANDO MO, l641-0OMM-IHSS DE FECHA O3/RBRIL/2020, FIRMADD POR LA DR.BESEY ALVARADD
MIRECTORA MEDICH MACTOMAL, AUTORIZADD EX MEMORANDO NO, 4467-GAYF=-2020 DE FECHA 07 DE ABRIL FIRMADO
L LIC.ECWIM MEDIMA GERENTE ADMINISTRATIVO Y FIRANCIERO,

FRCCESO BROJUDICADD POR EL COMITE EVALDADOR AUTORIZADD POR LA DIRECCIOH EJECUTIVA MEDIARTE MEMORRMO
0.1306-0ETI-20Z(0 DE FECHA O DE ABRIL DEL #2030 CONFORMADA DE LA SIGUIEWTE MANERA LIC. ANA CAROLINA
'AIMINIO, EN REPREBENTACION DE LA GEREMCIA ADMINISTHATIVA Y FIHMAMCIERR, ABOG, SAUL EMRIQUE MOBRLES
M- "TPRESENTACION DE LA SUBGERENCIA DE SUMINISTEOS MATERIALES Y COUMPRARS Y LA DRA. CRROLINAR LAZO EH
[E] SENTACION OE LA DIRECCION MEDICR NACIOWAL, ING. ISRAC MILLARES JEFE DE BICMEDICA, DR. HELSCH
IOLORZAND INTENSIVD DEL HOSPITAL DE ESPECIALIDADES, Y COMO APOYO TECWICO EL ING. JOSUE PEREZ JEFE
IIOMEDICR DEL HOSPITAL OF ESPECIALIDADES. PRESUPUESTO APROBADD EN HEMORANDO WO.1059-3GFP-IHSS-2020
‘ECHA 08 DE ABRIL 2020 FIRMADO POR EL LIC. JO8E LOREMED COTH, ¥ CONFIRMADD EH HMEMORARDO
051=-5GP=-1H53-2020 DE FECHA OH DE ABRIL DE 2020,

ONTRATACION DIRECTR DE EQUIPGS MEDICOS PARA LA FASE 3, DEL PLAN ESTRATEGICO IMSTITOCIOWAL, FRENTE
A RMENRZA DE LA EFIDEMIA DEL COROMAVIRYS, PRRR EL INSTITUTO HOWDURERC DE SEGURIDAD SOCIAL® SEGUN

dreEcraciones;

SOTALSe entenderd por entrega irmediats I dlan despuss ds haper recibide al avise de sdiudicacidn por parke de la sagzess,
La 4 sntregs establecids mn el tlempn ofrecida por el ofersnts sae consideca como la po aceptacitn ds ls sdjudicacidn. B
Lo gus la ipscltocids se ressrva el derscho de sdjudicer al ssgunde pestoe  § sl esto no e posible por coslguler motive
tercer Lugar y a3l sucesivamenbe msto basade q-n:r,t.#hi_::uld 143 dal RLCE.
H_l‘, };.II"‘-I_N: &7

e

- Ih_ I e

Correcto

Bubgecente de Sumin T
Materiales v Compra=s ok, B s




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO S0OCIAL
RTN 0801-900-2249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax,2222-6922

 eajor Bifd 0§ MURSITS

TRTN:08013011415377 Fecha
HOSTRAFPHARMA 5. DE R.L. 1200435 H® Orden de Compra: 4500000510 01.05.2020
EDIFICIO EXVECD, BRERTIO TOROHNOCON
Ciudad: Pais:HN M" Cotizacidn:
Apartado Postal: M® Bolio. Padidso:
Tal.2270-7207/277... Fax. H® Licitacién C/OLRECTA
amailic.walasquezfinoetrapharma. hn N" Resolucidn AU, J46T-GRAYF-2020

_Contacto; JO/N® L ACTA

Plazo de Entregs: Almsadn Taumed o

Forma de Pago:CLT HGRITY

98, Cadigo Unidad Descripcion Cantidad % Precio Valor

Impto Unitario Total

E' MACION CI-IRSS-RSAS-413703=-04=-2020.

S5TA CHDEN DE COMPRA SE GENERA S5IN IMPUESTO, LA CUAL SERA UTILIZADA PARA EFECTOS DE INGRESD EM EL
LMACEN DEL IHSS, POR LO QUE SE LE SOLICITA MOS ENVIE A LA MAYOR BREVEDAD LA FACTURA PROFORMA, PAR
CSTERIORMENTE EMVIAR LA ORDEN DE COMPRA EXEMNTA, SEGON DISPOSICIONES DE LA DIRECCION GEMERAL DE
CHTROL DE FRAHQOICIAS AOCAMERMLS

SuhTotal: 1,850, 568.00
L.8.F.ar
Tokal: 1,588, 1668 .00

RLOM ENW LETHAS

seepy WILLOM QUINIEMTOS MOVENTA ¥ MUEVE WIL CIENTO SESEMTA ¥ OCHD LEMPIRAS Extastan *+#

beervaclenas:

IDTAEn antandeed par antrega inmodiats 1 dias deppads fde habed eecibido &l aryino de ndiudicacidh poc PACTE de la SWPEeSA.,
a ma antcega sstablacida en el tiempo ofcecido gor el oferente s eomaildecs como lo no scephacibn de ls sdjedicacién. P
o moe ls institucidn se ressrrs ol dececho de adjodicar a4l segundo poator ¥ Bl mato no =a poRible por cuRlquisr motlvo
ula 143 dmnl RLCE.

Correcto Apry

Mns R

Maravrialea v Comnr

bfrector Ejecutive

=2



‘-."

IN_ FITUTO HONDURERO DEL SEGURO & _CIAL

RTHN 0801-900-3248605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
Lo e parh o 2SS
RIM:0BOL9011372922 Fecha
DROGUERIA BENPHAEMA S, DE R.L. DE L200054 H' drden de Compra; 4200000580 13.04.2020
ARILLO FERIFEERICO, BRRODE
Ciuvdad: TEGUCIGALEA Pais:HM H* Cotizacidn:
EL e
Apartado Poatal: K® Solia. Pedido:
Tal.2i45-5850 Fax. W' Lieitacién C/DIRECTA
email i drogueriahenpharmalgmail . com W* Resolucidn AU, 4472-GAYE-Z0E0
Contaoto! JOSM" CRCTA
Flazo de Entrega: Almmodn Usuaric
Forma de Pago:C KGUITY
Pas, Cadigo Limidad Descripcidn Cantidad e Fracio Walgr
Impio Unitaria Tatal
LT 2i0ELLA Unided PRUERA RAAFTIDA DE COVID=19 110,000 % 137.00 L3FV0000., 20

PRUEEA DE DETECCION CUALITATIVA DEL COROMAVIRUS DASADA ENM LA DETECCION RAPIDA DE IGE Y DE IGHM, MET
LUE AWMALISIS INMUNOCROMATIOOD , CASSETTE QUE COWTIENE LANCETA ¥ EL RERCTIVO. PRESENTACION: CAJA DE
ORUEGRS

IMDICACTIONES

DESCRIPCION TECHICA OFRECIDA POR EL PROVEEDOR:

EIT O CJAR DE 25 CASETTE DE PRUEBA IHDIVIDUALES CON 25 TUBQS CAPILAR PARA RECOLECCION DE MUESTRA D
SANGRE ¥ BOFFER QUE CONTIEWE REACTIVO PARA LOS 25 CRSETTE

LABORATORIO FRABRICANTE: ARTAON LAR ¥

FALS DE ORIGEN: CAHADD

TIEMPD DE ENTREGR: EB,000 EM 5 DIAS, RESTANTE 2 GEMANAL

FAVOR ENTREGAR ESTE PRODUCTO EN EL ALMACEN CENTHAL BODEGAS DEL IHSS COL.MIRRMONTES, TEL. 2232-0551
2239-78186.

L8 DISTRIBMGCION DE EETAS PRUEBAS QUEDA A DISCRESICNM DE LA DIRECCICON MEDICA HACICHARL DEL IHSS.

PRESENTAR L0 SIGUIENTE:

FAFTTIA DE COMPLIMIENTO POR EL 15% DEL HMONTO ADJUDICADD OO UNA VIGEKWCIR DE TRES MESES POSTERIOR
LA c«CHA DE ENTREGH

JARANTIA DE CALIDAD POR EL 5% DEL MONWTO ADJUDICADO

WOJOOICADD MEDIAMTE ACTA POR LOS MIEMBROS DE LA COMISION EVALUADDREA WOMBEADA FOR LA DIRECCION
LJECUTIVA INTERIMA, MEDTAMTE MEMOBANDO NO, 13176-DEI-IHSS FIAMADO POR EL DOCTOR EICHARD ZABLAH DE FE
L3 DE ABHIL DEL 2020 COMFORMADA DE LA SIGUIENTE MANERA: LIC. MILTON MONDERGOM, EN BEPRESENTACION D
A GEREMCIA ADMIMISTRATIVA Y FIMAKCIERA, AROG. SAOL ENRIQUE MORALES, EN BREPRESENTRCION DE LA
UBGEREMCIA DE SUMIMISTROS HMATERTALES Y COMPRAS ¥ LA DRA, CRROLIMA LAZC EM REPRESENTACION DE LA

Chserves L ones |

HOTA:Ee antenderd poc sntregs inmediats 2 dias despuds de haber recibido sl svisc de sdjodicacién por parte de La empresa,
4 ma eneregs gatablecida en el tlempo ofrecido por el oferaats Se comaidern comd la 0o aceptacisn de la adjudicacidn. B
lo gue la ipstitocidn = resgEva &l Jdepreche d8 adjodicacs al segundo “_-'__.__ Bpto no ed poaible por coalgular mative




- -
I TITUTO HONDURENO DEL SEGURO & .CIAL

RTN 0801-300-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
Conhoo 144
REM:0BD1ISGLLIT2OE2 i Fecha
DROGUERIA BEMPHARMA 8. DE R.L. DE 1200054 ¥" Orden de Compra: 4200000980 13.04,2020
ANILLD PERIFEERICS, PAROUE
Ciudad: TEGUCIGALEFA Pais:HM W Cotimacifn
Apartado Postal: H" Balic. Padido:
Tal.2245=5550 Fax. N® Lisitacién CO/DIRECTR
enail :droguerlabenpharma@gmail . com N" Rascluciédn AU.4472-GRYF=-20Z0
Contackto! JOSRE L ASTR
Plaza de Entregat Almacén Usuazrio
Forma da Pago:C HEOITY
Pos.  Codign Unidad Dascripcidn Cantidad % Precio Valor

imipio Linitaria Tatal

DIk JCION MEDICH HACIOHAL.

EOLICITADO POR LA DOCTORA BESSY ALVARADD, DIBECTORA MEDICA MACIOMAL, MEDIANTE MEMORAMDO
HO.1643-DMN-THES5-2020 DE FECRA 03 DE ABRIL DE COMTRATACION DIRECTA DE FRUEBAS RAFIDAS DEL COVID=19
FARR LA FASE 3 DEL PLAN ESTRATEGICO IRSTITUCIOHWAL FREMTE A LA AMEMAZA DE LA EPICEMIA DEL CORCHAVIR
FARA EL INSTITUTO HONDUREHNO DE SEGURIDAD SOCIAL"

APROBADO EEGUN RESOLUCION CI-IHSS5-RSAS-413/03-04=-2020. MISMA QUE ES AUTORIZADO POR EL LIC. EDWIN

ORLANDG MEDINA GEEENTE ADMINISTRATIVO Y FIHRNMCIERD, MEOIAMTE MEMOBRMDG J4472-GAYE-2020 OE FECHA 07
ABRIL DE 2020.

PRESUPUESTO APROBADD MEDIANTE MEMORENDD WO, 1059-SEF=-THS5-2020 DE FECHA 06 DE ABRIL 2020 FIRMADD P

EL LIC. JOSE LOREWZIO COTO, REITERRMDD EN HMEMORANDO HOQ., 108]1-5GP-THSS5-2020 OE FECHA DB DE ABRIL DE
2020, LA ESTRUOCTURA DEL GARSTO IMPUTAR, AFECTANDO EL CENTRD CE COSTO 4700000000.

ZETA ORDEH DE COMPRA S5E GEMERA SIN IMPUESTO, LA CUAL SERA UTILIZACDR PRAER EFECTCS DE IMGRESO EM EL
JLMACEN DEL INSS, POR LO QUE SE LE SOLICITA NOS ENVIE A LA MAYOR BREVEDAD LA FACTURA FROFORMA, PAR
POSTERIORMENTE ENVIAR LA ORDEN DE COMFPRA EXENTR, SEGUM DISPOSICIONES DE LA DIRECCION GENERAL DE
CONTROL DE FRANQUICIAS ADUAMERAS

ZubiTotal s i3, 970, &bd, 00
I.8B.W.1
Total: 13, 970, 000, 00

‘ALO® O LETRAD

Shesrvacicoes:

OTASe entenderd por entrega inmediata 2 dias despobs de habar secibide el aviso de sdjudicacién por parte de la empresa,
La no snttega establecida en el Tieaps cfrecido par el oferents sa concidera cemc la no aceptacitn de 1o adjudicacidn, B
le gue la lestitosldn 58 sesecva Bl deracho de adiodicar &l sagunds mF. 4 51 EEto Ao &8 pasible par esalgdler meElva

GLRFRLCIR




Il TITUTO HONDURENO DEL SEGURO L-‘JGML
RTN 0801-800-3249605

ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax,2222-6022
RTR: 015011372522 ; Fecha
DROGUERIA BEMPHARMA 5. OE R.L. DE 1200054 ¥* Ordan da Compra: 4200000%80 13.04.2020
ANILLO PERIFEERICO, PARQUE
Ciudad: TEGUCIGALPA Pais:HN [ W' Cotizacién:
Apartads Postal: ¥' Balie, Padido:
Tal.2245-5550 Fawx. ¥® Lieitaaidn C/DIRZECTA
spail :droguarlabenpharmalgmalil . com H* Ressluoidn AU, 4472-GRYF-2020
Contacto!: JD/H" L ACTA
Plazo de Entrega: Almmodn Usuario
Forma de Page:C KGUITY
Pos. Cddige Linidad Dezcripoion Cantidad % Frecio alar

Impio Unitario Total

*f  4ECE HILLOWES BOVECIENTOS SETENTR WIL LEMPIRAS Exagros ===

Doaervaclionss

HOTA:Se sntsnderd por eAtfega inmedista 2 dias despude de heaber Teclidde el swiso de sdjudicaclan por paste de la sspresa.
ia no entregs esstablecida en sl tlempo ofrecide por &l alferents se cosaldeca como la i aceprtacién de la ad{udicseisn. P
la mae 1o imetitucidn ss resseva sl dereche de adjudicer al sequndo postor ¥ i esto no es posible por cualguies sotive
terder lugar y asl suceslvanente sste basads en g

Director Elecutivao

Materlialea y Compra




INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD S0CIAL

OFICIO No.182-GAYF-IHS5-2020
Tegudgalpa, M.D.C., 24 de abril del 2020

Ingentero M-EL-_._

Eduardo Joss Meléndez Zelaya

Garente Ganeral

PROYECTOS, OBRAS ¥ SERVICIOS DE
INGENIERIA 5. de. RLL. (PROSIN)

Su ofidna.

Referenda: Contratacién Directa para la Habilitacién de UCI, UCIP e Intermedios en
primer piso Modulo 4 en al Hospital Regional del Nortae dal IHSS.”

Ingeniero Meléndez:

Respetuosamente me dirfjo a Usted, para hacer de su conodmiento que la Comisldn
Intervertora del Instituto Hondurefio de Seguridad Sodal, mediante Resolucidn No, CI-IHSS-
RSAS Nop461/24-04-2020 de fecha 24 de abrl del 2020, aceptd la recomendacién de la
Comisidn de Evaluacidn, del proceso de CONTRATACION DIRECTA PARA LA
HABILITACION DE UCI, UCIPF E INTERMEDIOS EN PRIMER PISO MODULO 4 EN EL
HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE DEL IHSS, adjudicindole dicho proyects a su
representada; por un monto de SEIS MILLONES SEISCIENTOS NOVENTA Y CINCO MIL
OCHOCIENTOS VEINTITRES LEMPIRAS CON DOCE CENTAVOS (L.6,695,823.12) sin
impuesto sobre wentas, distribuldo asf:

CONTRATACTON DIRECTA PARA
HABILITAR DE UCK, UCTP E
INTERMEDIOS EN EL PRIMER
PISD DEL MODULD 4 EN EL L6,BE5 823,12
HOSPITAL REGIONMAL DEL NORTE

DEL INSTITUTO HONDURERO DE

SEG |

Lo anterior como parte de las acclones para la previsidn v manejo de la epldemia del
Corongvirus (COVID-19) v hacer frente a este enfermedad infecciosa, fortaledendo las
acdones de prevenddn, control y de garantizar la atencidn de las personas ante la probable

ocurrencia por Infeccdn del virus antes mencionado.-
-\_/\Il__ ]
@




INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD S0CIAL

En caso de aceptar |la adjudicacion referida, en cumipbmianto del articulo 71 del Reglamento
de Ley de Contrataclén del Estado, deberd abocarse dentro de los cinco (5) dias hablles a la

notificacidn del presente a la Unidad de Asesoria Legal, ubicada en el séptimo nivel del edifide

administrativo ublcade en Barrio Abajo, Tegucigalpa, M.D.C., para la formalizacién v firma del
contrato respectivo, posteriorments se & dard a conooer los documentos a presentar,

Atentaments,




o —— (@& g
- INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL

OFICIO No.183-GAYF-IHSS5-2020
Teguckgaipa, M.D.C.; 24 de abril del 2020

Ingeniero grorli
Octavio Pineda Paredes

Represantante Lagal

GEQ CONSTRUCCIOMES S.A. de C.V.

Su oficina.

Referenda; Contratacidn Directa para la Habilitacién del segundo piso de Modulo 1,
2 y 3 para la habilitacién de 156 camas de Hospitalizacién para padientes COVID-
19 del Hospital Reglonal del Norte del THSS.”

Ingeniero Pineda:

Respetucsamente me difjo a Usted, para hacer de su conodmiento que i@ Comisidn
Interventora del Instituto Hondurefio de Seguridad Sodial, mediante Resolucén No. CI-THSS-
RSAS No.460/24-04-2020 de fecha 24 de abrl del 2020, acepbd la recomendacidn de la
Comisibn de Evaluaddn, del proceso de CONTRATACION DIRECTA PARA LA
HABILTTACION DEL SEGUNDO PISO DE MODULD 1, 2 Y 3 PARA LA HABILITACION
DE 156 CAMAS DE HOSPITALIZACION PARA PACIENTES COVID-19 DEL HOSPITAL
REGIONAL DEL NORTE DEL IHSS, adjudicandole dicho proyecto a su representada; por
w monto de VEINTIUN MILLONES NOVENTA Y SIETE MIL CUATROCIENTOS
SETENTA Y CUATRO LEMPIRAS CON SESENTA Y CINCO CENTAVOS
(L.21,097 474.65) sin Impuesto sobre ventas, distribuldo asi:

Y
HARELITACION DifL BEGURDSD PIS0 DEL | L7351, 8B8.07
HOoDULO L
CONTRATACION DIRECTA PARL
HARELTTACTION DL SEGUNDD FIS0 DEL LBBE13,812.83
| MO G 3
COMTRATACION DIRECTA PARA
BARILTTACT W DEL SEGUND PISD DEL L5281 BTE B
TOTAL ADJUDICADO 21,087 474,85

Lo anteror como parte de las accones para la prevision y manejo de la epidemia del
Coronavirus {COVID-19) v hacer frente a este enfermedad Infecciosa, fortaledendo las
acciones de prevencidn, control y de garantizar la atencidn de las personas ante la probable
ocurrencia por infeccidn del virus antes mencionado. -

o

318
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INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL

En caso de aceptar |a adjudicacion referida, en cumplimiento del articule 71 del Reglamento
de Ley de Contratacidn del Estado, deberd abocarse dentro de los cinco (5) dias hibiles 2 la
notificacidn del presente a |a Unidad de Asesoria Legal, ublcada en el séptimo nivel del edifido
administrativo ubicado en Barrio Abajo, Tegucigalpa, M.D.C., para la formalizacidn y firma del
contrato respectivo, posteriormente se le dard a conocer bos documentos 3 presantar,

Atentaments,

[ =
= Gerenda Admirksiratve ¥ Financiers
e
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RTN 0801-800-3248605
ORDEN DE COMPRA LOCAL

..—.Hlu:-ﬂ ﬁl/
iag INSTITUTO HONDURERG DEL SEGURO SOCIAL :
1@ i Tol.2222-6922 Fax.2222-6922

N =

[ RTW: 0013000342474 Facha
| TARMACEUTICA IMTERMACIONAL 1200081 K" Orden de Compza: 4100004710 0€, 08, 2020
| BHARRIO LA GRAMIA ATRAS DE
| Ciudsad:TESGOCIGALPR FeistHE H' Corizmeida!
Fostnl: MY Balis. Dedider
Tel . 2225=-3T18/222. .. Faw.Z223%-1732 W” Lhcditacidn C/DIRECTh
anallioonprasidar inter.hn H* Rasoluailfn Ho.d40/15=-04=-32020
Con kn: %: TR
Flaxn da Encragsl Al=a Oaparic
|E‘nm.l de Pagoll HHURED
Poa, Cadige Uinidad Decripoidn Canlidad % Pracic Wadar
Impia Urtaria Tokal
- .
e LOARC-000  Ampoilas TOCTLISUMAD 300MG |208c/WRl VEAL 18 HL L £l GANN.BE . AFPEIEA.ER

TOCILIEOMAR. 200MG  (Z00G/ML] ¥WIAL LD ML DE SOLOCION PRRA “HFUSIOR WIA DE ACMINIGETRACION ; [V

[HETCACIGHES «

HOMBRE COMERCIAL: hetmpzs 20mgiml

HEGTSTHO SAMITARES: H=DT=04 1 9=0005 H=16130 vence F8.04/7024
FECHA DE VEMCIMIENTO: 20 mmans

COMCENTRAL [OK) Cada ml de concencrado para salucicn

inyectable contlens cocllizunmab 20mg

FRESENTACION QUE OFRECE1 ceia comciens 1 vial contentendo Bomgsiml os
solucion para infision v cajm ocon & wial
roptenlende Z00mgf10mi do solocion para
infuslan

FOEMN FRAHACEUTICH - Salusian pars Enfumlon

VI DE ADWMINTSTRANCION: 1

LARORATORIO FABRICANTE: Chugel Tharma Manufacturimg Co. LTD

FAJE DE ORIGEN: whPOH

TIEHPD OE ENTREGH! 1908 15 giam calopdarios despuss de recibdds

ey lé ecden da compea

Hotal De entreger produccc con vids dtl]l mensr & Dieclache (18] seses la sEpress sdiudicsda debe
pressntar csrta ds comproriss o8 Feposleldn,

SFallolcads medlsnte memocands Ko, 1771-DMN-THES-2020 de facha 16 de Abril del 2020 firmsde por la
Bamay Alvarads Dicectors Médica Moolonal IHSS, Autorirads mediante Rescluclén CI IHSE-RIAS

He. 40/ 15=00-2020 de)l 13 ds Rbhril del 2920 firmedo por l& Abg. Winfa Bomana Medlna Castco Jufe 0
de formas § Seguimients [HES y Delegads de la Comirlén Interventora ¥ HManarands Ma,4762=GRyF-2021

Chs s ofEd |

ATk Be entencerd por eotrege inmediacs @ Sles despeds 08 habet renibide sl aviso de sdjsdicacisn poc parze ds la sepres
Ly me wnkregs satablecica sn sl tiempe ofrecids por @l SEETHITE BE Osnilidece Soms 1d no soeptacisn de le sdiodicecids.

Lo gee B instStuclén se resarvs sl depscho g FRECHE Bl mefEnd: poekor ¥ oad mabs ne s peadsls por ceslinisn esphv
TEIGEE Jidgar ¥ @rl socosivesectn sSabo b - d 147 441 R=EfE.

Suhgerence de Sul
Matexialen y Comptas




INSTITUTO HONDUREND DEL SEGURO SOCIAL

RTHN OB01-900-3249605
ORDEMN DE COMPRA LOCAL
Tel 22226927 Fax.2222-8822
RTH: 8019002242474 Fazha
FARMACECTICN THTERBACTOHAL 1200081 ¥" Ordan da Compre: 4100004710 0. 08, 3030
BRRRID LA GRANTA ATRAS DE
Ciisdud: PEE0CTAALTS Pats:HN "~ W' Cotizmoisn:
Fostal | ¥ Solis. Fadids)
Tal.Z22%5-2718/222... Fex.222%=27%2 W° Lisiemeddn O/DIRECTA
amail:ocomprasdfarincer.hn W* Rasoluaddn Ho. 440/ 15=-04-2020
| comeasus J0/R° _ACTR
[Plazc oe Entraga: Almashn Usuario
| Forss da Pags:C M IRER
Fas Cidigd Liniaad Daseripciin Cantclad % Precia walar

Imgia Unitaria Tidal

=

fa. « 21 da Abcll dw]l 02T [lemade poer @l Lic, Edwin Medins Garente Administrcaklivo ¥ Financiers
Bacrats Elessrive POR-005-2020 pobliesds &1 10 o= febrero 2020 y POM-016-1020 publicado el 03 o
marzo 3030, an el diarie oficial la Gaceta.

Dlsponlbll ided Fresupusstaria Medlanta Mesasando Ma.1L17-SGF/1B55-2020 de fecha 14 de Abrll del |,
Firmado por &l Lic, Jose Lorenzo Coto Cussts Sub Gersnte de Fresupasato,

Aoca de Kporrora, Andlisis y Fecomandaclan &8 Rdjediescidsn flemada por lhe, Hector ERElgua Meta
epresanantce de la Cerencls RAdeimlstcativa y Financlera, Dra. Famny Carrasce Téenlco de la Dize:

MEdics Waolonal y Abg. Esul Enrlgue Morsles Reprosencantes de fa Subgerencis de Sumlelstecs
Mareriales Cospras.

PERERA FRESENTAR GARANTIA OE CUMFLIMIENTO POR EL LO% DEL VALOR TOTAL ADJUCICADD, VIGEWTE HASTA T
MESEEF DESFUES DEL FLAELD PREVISTO FARA LA EMTREJA DEL HEOICAMEWTD, EHN UH TIEHAPOD ®D HAYOR DE OIES

pLAS HABTLES COMTADOS A PARTIA OFEL DIA SIGUIENTE OE NECTRIDK L& ORDEN DE OOMPRRE, UMA VEER FIMALIE
LA RECEFCICGN DEL WEDICAMENTO DEBERA SUSTITUIR L& GARRNTIA DE CUMPLIMIENTO POR LR GARENTIA DE CRL

FOR EL 0% DEL VALOR DEL COWNTRRTO, MISss QUE ESTARM WIGLMTE UM ARQ DESPUES DE LR ENTREGh TOUTAL LE!
MECITRMENTO .

—

S8 stwpits para safender ante la smargencis gus a8 a5t acravesands pay la Pamdenls d iy id=1%
¥4 =stm an oa Fape 3 F

Wotar faver sntregar esce medicamente en wl Almecén CenLral.,

SuibTakal: 5, 1%, lon.oe

o ¢ 15w

MUTA| B ELESAFEA pOF Bvirega inssdists 1 dias despole 9o Bspar Teciblon el eviss de efjudlceciSn por pacts de Le sagTEs
La A0 eifegs sateblecide sn el tilsmpo cfrecddn por el nEerente 4% Sensidecs coem L no sceptacids @ La adjadEsuchdn
Ea  que 18 Iselltocilds se cesecve ol deracho 08 @)olicer &1 Segumdn POFCOE ¥ Sb Esto no we paslBls pof cullguiér seTiv




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURD SOCIAL

RTH BB01-B00-32408805
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel 2222-6822 Fax.2222-6922
T NTH DA0130CIZ4ZETE Facha
FARMACEUTICA INTERMACTOMAL 1200051 B" Gxden de Cospss: 4100004710 04, 08 . 3030
BARATO LA GAANMIA ATRAS DE .
| Ciuded; TEGOCTGALPA Pais1HE _‘_EEH:EE H® Cotizmcita:
| Aparesds Fostal: B Bolic, Pedidat
| Tel.232%-3Ti8/2%2... Fax.222%-2732 W* Lisitaoitn C/OIKECTR
| emadl:compras@farbabaE.hn H* Resalusisn Ha, $40/L5-04~-2020
i Centaste: JDH | KCTh —_
Flaze da Enbregat Almscdn Uenacio
Forsa da Pago:C HHERES
Pos.  Cadigo Unidad Descripaitn Cantidad * Prescio alar
Fmpio Linkaria Total
LB Wor
Toiml: 3.l 180,50
VELTE EH LETREAS
srelMED WiLLONED DOSOIENTON VEIWTIDOS MIL CIDN LENFIARS Emetton "+¢ ﬂ 5 JI-’II

" {.‘-'T':r": ;m""-"";

. fari ntur .

Gl e oL 1

HEZH s anbeanferd por abtregl itmediats 3 dian deapeds de haser geclbias +1 aviso &8 §djedd canddn pad paits de is ocopoos
B8 B anlieph astablacica sn el blamps GETECLOD pET &1 GfErATE B CONALdEre SO 1A KE GOEPLACLAR dE L adjudicecids,

lin e Lé issdltucidn se reiecva ol derschc da adjgdicar i s poargd Y 8L #E5E N0 &F poalile por Cealquier moEiv
TRCTERT JUQEf V¥ kil docasivesanEs Erto Damsds

Schgerence de Sumi
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INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

L i i

e o

| Moy ofzoio

 RTH:ORDLNGDOEINGET b Tacha =
ORMAMATA [ARHAATORIO DISTIBOIDORA LI00082| H° Orden de Compra: 4100004711 0E. 08, 2020
N 55N FELIPE, CALLE BUSTAMANTE
Cinded: TEGUCTGALFE Paia:HN H' CoeipsoLin!
Aparvads Postal: K* Solic, Pedido;
Tal 7780-4444 Pax, 3280=4845 N Liciesotén C/DTRECTR
il B" Repclucidn Mo, 449/13-04-2020
Contankao: JO/H" . AETA |
Flagn de Entrage: Almaoan Usuario
Foama de Pagat MHINER
Pos i Liriad De=mcripaitn Carthdad L1 Prec Wkar
imgn Unitaric Tetal
m, WEIRC-D04  Fmpoile  CISATRACORIO fegy7.3mi Aep. T, BEQ o 5}, 7H SHEEE B

CEEATHACORID (beallaka] Sogdl.Sml salueslis inyectable asgpolls 3.5 ml
luan sxclualee en WCT p appstasdialogial

IHIIICAC TONES

FHOMBERE DUOMERCIAL: Cleatracusio Libca
EEGLETAD SRNTTARIO: H=-17836 0G5S00/ 2021
ECHR DE VENCIMIENTO: 22 meamwi

TOMCENTEAS LR
BESEMNTRUION QUE OFRRECE: Arpalla
THHA FARMMNIEUT ICA: Boluion Llnpactable
T D& RIMINLISTRACTON i
ABORATING FRERICTANTE: DAf E.N.
ATE D TRIGEHR: Urugiay
FFHING O ENTREGAI 100% 135 diass calandarios despuss de reclbids
la orden do conpra
P B Y snkregqer proeducte con vids Gfl1 maner 4 lecicsks |10} msams s sopeesa &diudicads debe
Lo AP carta de cospremise da sepusleisn.

Anligitadn madiantes menocandse M. 1 TTI=DEE=THSS~I020 de fecha 16 de Abril del Z0Z0 [lrmado por 1a
Sempy Rlvarads Olrectors Médice Hachonal IHGS. Rutorizads mediants RAemclucién ©1 THASS=-REARS

Fe, 440 i =N4=2020 dal 15 da Abeil del 2030 [irpace par la Ay, HNinfa loxans Medics Castia Jefs U
de Hormas y Begoimienta JHES ¢ Delwgads de la Comisidn [ntarventecs ¥ Hemosando B dTER-ORyF=2000
fechin 21 dm Aordl sul 2020 flemado por al Lic, Edwin medirs Serente Adeintstracivo y Finapclero -
Perrate Ejssutive PCM=005-202C publicads el 10 d8 Cebrero Z020 % POM-016-2020 publicado el 03 ds

FAR R | S |
HiER s snresderd por sacrege lresdisis T diis dsspuia 88 habar reciblds el iwies da adiedlsacidn por pails &8 Ld sepies

L mh enPrege seteblecids sn sl chempe ofrsclac poc a] ofesents ae comaddecs oomo La Ao acepbacidn die L @il usLidie] i,
fpid Lk I EAREYES AN §d [EdSIVE EL derscao de sdjudicer sl ssgundn poator §F el eElo no ew ponible por Fealfuiss iy

Lirmcter Eq I':Ill.l_ﬂ:
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KIN:CBD120007 18051 Facha
MAGEUERIL LARORATORIC DISTIBUICDRA 1200082 H® Geden da Campra-: 4100004701 OE.05%. 20320
B OAM FELIFE, CALLE HOSTAMANTE
Closinad s TEODIC TEALEFE Fals i HR W' Coblasnlan
Apartads Postal: W Boiio. Pedido:
Tal.  J200-4480 Fax 22080-4445 W' Ligiticidn O/OIRECTA
amEil H® Ranclusian Mo, 440/ 15-04=-20720
Sankacto: JO/N L ASTA

Flasn o= Knboega: e Alancan Ususrio

Forimn o&r Pagoeil MHURER

Pas Cigo Unidad Descrpoitn Gantidad ko Fracia Walkar

Imipto Unhane Talal

TS

i 920, en &l diacio oflsial la Sacera,

Piapenilbl sl Peasupasstaris HMedisnte Hemorands Mo, L117-SGPFIHSS-2020 de fecha Ld de Rbril del
flrmsdn por #f Lis, Jose Larenzo Coto Cuesta Soh Gefente de Presupuesto.

Paig e fperturs, Andlisis y Becomendacidn de Adjudicacidn firmads por lic. Hecror Emrigas Mara
fopresantants de la Geeensia hamiplscrativa y Fisameiera, Dza. Fanny Carrasce Téoaiea de La Dirm
Mi-llca Macians| y Kbg, Seul Enplqes Merales Repressntantes o 1a dubgecensia de Sueninlieticos

SRR RN l.‘mrrl.p.

IEHENA PILEERNTAN CAILANTIA OE CUMPLIMIENTO POR EL L5% DEL VALOR TOTAL AOJUDICADG, WIGEMTE HASTA Ti
FAEH NESPDES DEL PLAZS PREVIETD PAHA LA ENTHECA DEL HESICAHENTS, EN UH TIEMIG B saYoR OF DIEX

1fAE HARTLES CONTADDS A PARTIE DEL DIA EIGUIENTE DE RECEBIDA LA ORDEM OE COMPRA, UMK VEI FIHALIL
A4 BECEPCION DEL HMEDICAMENTS DESERA GESTITUIA LA GREANTIA DE CUMPLIMIENTO POR LA GARANTIA OE CAL

MO EL B DEL WALDR DEL CONTRATO, HIGRMR QUE ESTERA VIGEMTE UN ARD DESTUES DE LA ENMTREGA TOTAL DEI
T CAMEHT,

im noreabta para stender ante ls anergencia gue se ssta atravesando por ia Pandemis da Covid-19 i
et oepn su Fase 3

ota: faver eantoegar eats medicemasntos wn al Aleacén Central.

AoTotelc §3L, T80, 00
1. haNiE
Takals ST L0

o PR T B

T PRberdrra pat SShoegs dommiiate § dle despads o8 rabey isvibide 81 sviss de sSjudicecidm pex pacte de le sepres
i mo =niregs mitablecids 2 el tlesps oftecldo per &) sfsssnye se conpldacs comn la Ao acepliciis de li sdbelicasbén
ls gus le ieabizccisn am ceserve =l derecks os sdiudicsr al esgeiss poscos ¥ sl astc sa am poalbls pat cuslqelec sctis
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RTN 0801-800-124%805
ORDEN DE COMPRA :
Tel 2222-6923 Fax, 23

KTH:ONO 100018051
DRADIURERIA LABCRATORTD DISPIBUTIDSEA 1200063 H" Grden de Compra: 4106004711 B€.86%. 2030
B* FAN FELIPE, CALLE BUSTAMAKTE
Cluddad: TEGODIGALPE Palset 3B [ Cotizaaidn:
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Flaze da ERErega: Aloscacs Uaaazic
Forma de Paga:C mMURER
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L8 EH LETRAL

FASEEINCIENTOE CIHOUENTN T BETE MIL DOGCEENTOR CiCooeeyn LEPWIRNE Esairla T90

e L TRy Peels ]

WUfh e sntendsnd po entreps Lnesdista I dlas despole de heabor cecibido &1 eviao de sdjudiceclism jpor pails dv L SSpies
I n  enbpEms earabisoids @n 8] tismpn afrecidc por )l clermsce = coneldeca coms ba & acepieciie de & sdjediceokén
Liv e b Lpetlouolion se referve ol derscho 08 edjodicsr al esguodc postor ¥ wl sstc oo e posibde por cuskguler soiis
trrdmp Dot § Sl ducsslvesefits sil0 Bassdo oh &l heticalo Ld} del ALEE.

Correans

Subgucan®te de SJumipiscron b T .' @

HMatariales y Compfas i -




INSTITUTO HONDURERO DEL SEGURO SOCIAL T?
RTH DB01-900-3249805 ¥
ORDEN DE COMPRA
Tal.2222-6922 Fax.2222-9922
RTH: k0] 30000 5065 J Facha
DROGUERLIA GUARDADD 8, PE R.L. 12005723 N" Orden ds Compra: 41000047132 06, 08 . 3020
CHL. 1A REEYMRMA, EDEFIEIO DISA II
Ciloded: Pals:HM HIE?’!.'L'I__IEL_H'II
Apsrtads Deskal: -I Belis. Pedids:
Tel F2IP-TTTT/ 223 . .5 & H® Lisikasiden C/DIRAECTH
ALl vaRLAsREr oguaELE PARSS  Seey K Rascloelds Be.480/15-04-2020
|_Contacts: /W ACTA
Plugs s lnL:-F:__ - Bl anahn Ysuaris
Farma dn Fage: CRT M IRER
IP'I:II Cogo Linidaa Doaeripoitn Cantidad b Pragio Walar
Imgin Wnharo Tital
s FTIBR-PE  Fraacn T rFio 150 EEFCACAELH /HEIULTIAE PO 1, BB i B0 .03 18800, B
[TEATROPIO: (RAROMURDG 230 FHL, BSO0LOUCION PRAA HEIULIZADOR FOO. 20 ML.
MO CAC NS o
FOHRRE COHERC [ALN romare oa lpatroplo ‘*{P
L 1ETRO . ShETTRETO | ~FUdd4 230062004 'ﬁ.q‘?
FECHA IE VENCIMIENTO:! ¥ Manas 'i:l
CRICERTRACION 8omeg/nl g q
PEEEENTAC 10N QUE OFRECE) Foo de Z0ml ':'_"l
FUHHR FARHACERIT DTN : Jiecion pakes Inhalacion 4::}“\
f IR DE ADS DM TRAS TON: inhalatariao
LABORATORID FREAICARTE: bofatorie Vijess 5.8, de TV,
PALE DE OATSEN: 1 Salwsdor
PEHT 1 ENTREGA; 1F0% 1 =% diss calendarivs despuss de
a nothficaoion de addedlceolon
ftar Om enbragarc produc pon vida G951l momor & Discicaoho (10F meses lo ompress adijudlicada debs:
Fie=atiar dartas de conmpr i.an de repasicidm.

bolicliado sadlants mesodandd Ko, 1771-DHN-IHSS-2020 d6 fechas 16 ds AbTil del 2020 firmado por la
Femay Alwarado Dirsctora Médiom Haoclonal IHBE, Autorlesda mediante Basolucitn CI IHES-REAE

Bl LD/ 5-04-2020 dal LS A= Rbril cdel 2020 FlressS por la AbQ. Ninfs Rowsns Medins Caateo Jefs L
cla Harmas § Deguimiento [HES g Delegeds de la Comialénm Intervemiora ¥ Mescpando Ha A TEZ=GRyF-Z021
Puchia 21 @ ARbrll d=] I0E0 Firmads por el Lic. Edwln Medina Gersnts Rdminlstsatiwe y Flparcslato '

brcreto Ejocutive POM-004-20@0 publicado el 10 de felbrare 30390 y PEH-016-3030 posliceado wl 03
marzo 2070 &n el diacbe oficisl la Gaceta

e TP AR, LT T

BOTArSe entendwid pod enbcegs Anmeciats § dies deiputs de hetei recibide el avino o8 sdjwdicAnian por paTte S= s sepee
Ld npo wztcays establecids wn el tlempe efrecido por sf uiefents &8 dedeideie oses 18 no scepracién oe La - sdjedicacidn.
i4 que la dnstitueién se cesetvs sl Setecho de afjudless al seguidi pOESOr ¥ Rl #4To Do An pooible par coalguisr matis




INSTITUTO HONDUREND DEL SEGURO SOCIAL
-900-3249605

RTN 0801
ORDEM DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax 222268922
i RTH:GRO |NO5OTRRS Techa
CROCUERTA GUARDADD 8. E.L. LZ0057] H" Crden de Compra; 4100004712 08, 252020
L. LA REFORMA, EDIFIPIO BISA I8
Chuctad| Pate: i  H" Cocimacidng

hpartada Postal
Tl dEFP=TTY7/223. ..

H Balie. Padido:
B* Lieiemcién CSDIRECTA

amail; vantasidroquorliapusedads . com #" Assclucaén Mo, 4407 15-04-2020
| _Contacte: JO/H" . ACTA
Plago de Bntregat Al oackn Usiaris
Focma de Pago:CLY SHUAEE
fos.  Codigo Unidad Descrpcitn Cantidad % Pracia Walar
Ity Unitaria Total

Siepin D lEded Freswpass
LEmads por &l Lic. Jope

La de Apertura, ARdlis
mpeesentanle de La Caral
i ca Heciohal v Abyg. 54
Hatwrinlan Corpras,

“w neowAits paAra atecdder
tu wika wn &y Fags 3

oral favor Eslredjar astd

th'\.‘! Kl LETEAE

fERCIEETT OCHED HIT LEHFIRAS

Aris Mediafite Henoranco Mo, L11T=5GRFIRSS=2020 d& facha Z4 8 Abrli]l oal -
Larenza Toko Cuksta Subl Gerentae de Presdpussto,

s y Aecomendacitn de Adjodicacisn firmada por lioc. Heotor Enriques Meas
ela Adminisvrativa y Fimamelers, Ora. Fanny CarrFasce Téonico de la Dlre
wl Enpigue Marales EBppresentantes &8 la Subigarencis de Suyminlatras

ants in amsrgencis quas e eata atravesarcia por la Pandesbia de Cevid-10

maidicamento en 8l Almasén Central.

BuhZntal:
1.8.%, ]

mapmy *+e

LR TR ]

WTL-Ns swf pnderd por snicsgs
(=]

o mus La leskitocifn ae :1-4.1-- al dacwchs
ERICET LUGET § SN sETwplvemen =

Matmriales y pdnpran

1
resadiats 3 dlas deapeds de haher peolbldo @] aviso ds sdjudicecibe per pafbe de Lé aspies

=1 errreys spteblesids mr el flesps oftechds por &l sTereats &8 Donslisrs coms la re scwpteclhén de ls odiedloacisn,

Edlalioas ai seqEde peater v Wl swks no s poalbls pac cualquins molle




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-00-3249605 Q /_,\/(’

ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
; Facha
RESRACTION MDPF S.A. DE C.%. 1200261 1" orden de Compra: 4500000510 £%.04 2020
Fi CONTIOUS A THETITUTO
H® Cotizacidn:
: : H® Bolic. Pedido:
M220-0535/223. .. Fax. 2237-6556 W* Licitacidn C/DIRBCTA
millnrﬂn:lpmgdica]_ com H® Resoluoidn RES. 413,/03-04=-3020
JO N ACTA
Irje Entr!ga: Almacen Usuazic
s Pago:C CHONGE
Pos. | Cadigo Unidad Descripcidn Cantidad o Precio Valor
Imigpts Unitario Total
q‘.
1s Tiempo en baja: entre 0.2 # 28 8, minimo.

Soparte de 0 a B comH2ZO

dm I:E 411 & 1:10

de 1 a BO rpm

de flujo: cuadritica, desacelerada.

1l Fres de flujc de aire: en cmHZO
2 InEpiracifn: en emHI0

31 Flujd: sn 1/min, o mlfm

4 Volugsn: an 1 o ml

5 ujd inepirarorico: en mlfmin. o I/min.
& rlujd sepliratocio: en 1fmin,

Parfmet] monitorizados

1 Veolumien tidal inspirade

2 Peso lizads poar pacisnte,
3 Volun tidal exhalado.

4 Flujal mandade.

5 Violu entregado (maguina) .

&

PrtnL.n pesltiva al final de= la espliracidn intrineeeo

':'hl-i"l'luﬁTnnl-l

BOTR: $a ln'l:,uudeti por antraga Lfrswdiats I diss despuwbs de habsr recibddo el avieo de adjudisasiés por parte ta L Empr®E
La na trega astablacidis #n el tiempo ofrecide per sl oferente me considera coms la no adeptacidn de la adjudicaslén

io gue la institucidn se reserva al derecho de aflisdicar al segurds postor
tercer jogac ¥ asl sucesivamente asce basgads 3

y &1 =atc no as posibla per cuslguler matis




ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL f,./{
RTN 0801-900-3249605 Q

[ mRewabeo15012521081 Fechs |
TOH MDP 8.A., DE C.¥. 1200261 N*' Orden de Compra: 4500000810 29.04,2020
BO, RBAJO OONTIAUD A INSTITUTO o
ci : Palm:HN — W" Cotizacién:
Apa Postal: H® Solic. Pedido:
Tel H220-0535/223... Fax.2237-6556 H° Licitasidén C/DIRECTA
:asabillonemdpmedical .com W* Rescolucidn RES.413/03-D4-2020
oto: | JD/H"_ACTA
Flazolds Entrega: Aimmcdhn Usuario
Forma/de Pago:C CHOMGE
Pos. | Codige Linidad Descripcidn Canfidad % Precio WValar

It Unitario Totsl

por minuto.

n por minuto =spontdnesc,
wencia resplratoria total.

ia resplratorla esponténea;
o de inepiracifn,

de eapliracidn.

a7 dag de monitorec respiratoric (Presién, wvolumen y Elujo)
28 APR i Bi-1sval
Alarma

<

I Ventilador looperante

2 Problkmas con suministro de gases
1 Cirvcullbo de paciente desconsctado
4 Presifn alta

Ohamrvac :‘-n-nul:

1]

MUTH:5a '+|-tlm!" pof entraga irmadiaka I dias dospués de haber secibide el aviss de adjudicacdén por parte de La empre
La no entrega establecids en el tiempo ofrectdo por ol sfecents se considers como la no aceptaside de La sdjadicasién
lo. goo /A institucién se reserva el derscho de idjuﬂl:l: &l sogunds pastor y &1 eita no es pomible per cuslqiiar motis
Casger Il.unr ¥ asl mucenivamante eato DaRapEy -

Hltzrinluu ¥ Comg




ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL ///(
RTN 0801-900-3249605

RTH: 8019013521081 Fechs

COR I0H MDF 8.A. DB ©.¥. 1200261 H* Orden da Compra: 4500000910 29.08.2020

BO. DANTIAOUS A INETITUTO

Ci t PalsiHN H® Cotizacion:

Poaknl: K" Bolic, Pedido:
Tal. B31320-0835/233... Fax.2237-6556 H" Licitasiédn C/DIRECTA
tapabillon@mdpmedical . com H* Besolucidn RES.413/03-04-2020

Cen ; JD/H*  ACTA |
Flazolds Entrega: Almackn Usuario
Forma Fago:C CMONGE
Pos, Cidigo Unidad Descripeidn Cantidad Y Precio \alor

Impta Unitasio Tolzl

——
5 valvela de seguridad ablerta

lujo de oxigenc

lujo de alre

ey la baja

& Entr. a de VAC desconectada

baja (cmHZO)

11 Bajé volumen tidal

y velumen/minuto

frecuencia reaplratoria

piipo de loeppiraciénm limite esxcedido
n I1 B, excaedido

1 Volegde: 100 - ZaD VAC; 50/60 Hz, moncfisico.
foicifn de gas Fioz: 2L # 100%

da neumdtica (sistema de turbina o pistén de aire incorporada)
4 Datod I/O

‘menos 2 entradas anklogas,
f al merios 1 oalidas de videso SVOR

- capacidad de conexifn a slscema de llamadse de eafermeras,

5 1. C@ble de alimentacién de al mencs 3 metros de longitud, eon enchufe grado hospitalario.
2. Calfle de protecciin sguipotencial de al menoa 1 metros de longitud

& Con dmpacidad para el registro de pacientes mediante cédige alfanumérico.

7 Equipo de segurldad clase I v tipo CF.

8 Enrr: nte de fuga al pacientce: mepor & 10 uf.

% Coneiftor (DISS o Puntadiamente, dependeinte lo que tengas en tu hospital) mangueras da 07 y ai
I

'ﬂhl-url.rl.if.a.ul E

HOTh: B= .!I'tt'ﬂﬂll'. poE antcegs inmediatn 7 diap daspuds de habee zecibide sl aviso de adjudlcacidn por pacte de Ln LE LT
L4 no gntregs establecids en el tiempo ofrecids par sl oferente se considera cems la po sceptacién de la adjudicacite
s gue 1-!- Ltnatltocidn =& reserva &l Serecho d diudicar sl segunds postor 7 sl #sts se ws pusible por cizalgoler mocis




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-900-3249605 /,_j .
ORDEN DE COMPRA LOCAL /@

Tel.2222.6922 Fax.2222-6922

e v i o SUSETS

RTN:08015012521081 Fecha
oM MDP 5.A. DE ©.¥. 1200261 H® Orden de Compra: 4500000910 29.04.2020
BO. CONTIGUD A INSTITUTO = :
o : Pala:HR M" Cotiegacidn:
Postal: ¥* Bolic, Padido:
Tal B230-0535/323..,., Fax.2237-6556 H® Liacitaoibén C/DIRECTA
:apabillongmdpmedical . com H® Rascluodion RES.413/03-04-2020
Sonthotas JO/H" (ACTA
Plazofde Entregan Mmaoan Usuario
Foema | de Pago:C CMONGE
Pos. Cadigo LInidad Descripoian Cantidad Yh Pracio Velor
Impte Uinitaria Tedal
_
F[utui::.'!iu-ldﬂ-l'
1 Ba concrolado,
2 Regulacifdn de temperatura: encrs 30 y 3970, minimo.
i Pantélla en escala de grados Sentigradod.
4 Bondll da des condanpacifn para circuito descartable
E Son de monitoreo de temparaktura par:a clirculte descartable
& Ala de alta y baja temperatura.
T Diezicimaras humidificadoras
B Egul de seguridad claee I v Eipa CF
ACCes0F1oE

da de cxigeno de repussto por eguilpo
la exp & inp de repuesto por eguipo

1 Fre | instalacidn incluida

2 Instdlacidn

3 Capaditacién de usuario y cécnioa
£+ anu de usdario y t&cnico

5 FARALH misnts prvu-ugnti\rn ¥ corrective por el tiempo de garantia
& Carap=ia de 34 mesen

Distribbieidn de la siguiente formas
-Tuguui[;llpl Hogpital de Eapecialidades: 31 unidades
-Ilndpi'l,'EluI Regicnal del Morte =i San Pedro Sula: 32 unidades

Mj.udin'idn por la Comigidn de apertura ¥ evaluscidn compussta de la siguiente maners: Lic, Ana

b8 v fones |

1
HOTA:3m dntecderd por entrega inmedliata I diss despuds de haber recibido el avisg de adjudicacisn por parte de Ls enprer

La no entrega establecids en el tlempo ofrecido por el ofsfente se considera gomo la e aceptacitn de la adjudicacién
Lo ipas !-n imatitocién s ressrva &l dezack; djudicar al segendo postor
EarCEr hh:l.r v a8l pueEmivaments sAto -ﬁ | )

¥ ni esto oo es posibly por ~ocgalgulse awmtls
I". E =

Carrecko

4=

Bubgersnte de Sumi
Materiales y Co




INSTITUTO HONDUREND DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605 Q A C

ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
T RTM108015012521081 Fecka
| CORPOPACION HDF S.A. DE C.V. 1200261 H® Orden da Compra: 4500000910 29. 064 . 2020
| BO. AEAJO CONTIGUD A INSTITUTO =
| Ciudhd: Pais:HM H® Cetizacidn:
Postal: K® Bolie., Pedido:
Tal #220-0535/233. ., Fax.2237-6556 R® Licitacidén C/DIRECTA
unnii:unahillnnnmdpuadical.dﬂm H* Regolucidn RES.413/03-04-2020
Conthcte: JO/H" . ACTA
Plazo de Entrega: Almacin Usuario
F'Ell'l'ﬂﬂ-;:lﬂ: Fago:C CHONGE
Pos. |Cédige  Unidad Descripckin Gantictad % Precia Vialor
Impte Unitario Total
_.-'i_ _'

Carcliga Triminio representante de la Gerencia Administrativa y Financiera, hbog. Sadl Enrique
Moraled Bubgerenke de Buminiskros Makteriales vy Compras, Dra. Carolina Lazo representante de la
Direcelén MEdica ¥Wacional, Ing. Isamc Millares Jefe del Departamento de Biomédisa, Dr. Helaon
Soléreens Jefe de Unidad de Culdados Intensives del Hospltal de Especialldades y por sl Ing. Jos
Benjamin Reyes Jefe de Biomfdica del Hoepibtal de Especlalidadea.

PRESENTAR LO SIGUIENTE:

-GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR EL 15% DEL MONTO ADJUDICADG COM UMA VIGENCIA DE TRES MESES POSTER
DE ENTEEGHA

in DE CALIDAD FOR EL 5% DEL MONTD ADJUDICADD

Compra (peliclcada por la Doctora Bessy Alvarado Directora MEdica Macional mediante memorando
No.,lE42-DMH-THES de fecha 03 de abril del afio 2036.

lut:lri‘ildn por el Licencisdo Edwin COrlands Medina Gersnte Administrative y Financiero mediante
memorafdo Ko, 4434-GAYF-2020 de fecha 03 de abril del afic 2020.

Dispongbilidad Presupuestaria autorizada por el Licenciado Jose Lorenzo Coto Subgerents da
i upﬁnl:-:- mediante memorande No,1091-56F/IHBE-2030 de f=cha 08 de abril del anfo 2o0zo,
1

Codigodl de Blenes aprobado por el Lic. Carles Rufine Godoy Departamenta de Control de Bienas med
Hmﬂr!.ﬁ:lﬂ Bo . 344-DCBE-2020 de fecha 07 de abril del afis 2020

Aprobads por ls Comisidn Intarventora del IH33 mediantw resclucién CI THSS-RASAS No. 413/03-04-202
facha ﬂ,‘! de abril del afio 2020.

ﬂhllmrim;..

WOTA: S gntenderd por sntregs inmediate @ diss cssputs de haber reclbldo el aviso de adjudicacién por parte de La empres

La  mo Tn::uq.l antabilecids en el tiempo ofrscids por #1 oferente se Consigers coma la o acoptacidn de la ddjuileacion
1o gqus Ns inecitooidn se reserva el dececha

s~ ..__= al segundc postor y sl asto mo Ea Pﬂ‘ﬂ-l.ﬁ'lﬂ_j'i'l' qEJ_ er matis
tarcer lsgar y anl suceslvanente msto basadfgnondodzFle " J_E




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

Q,/(

010012521081 _ Fache |
oM MDP 8.A. DE C.¥. 1300251 ¥ Ordan da Compra: 4500000910 29.04, 2020
CONTIGUO A INSTITUTS I

W' Cotizacidén:

K* 8pltic. Pedido:
H' Licitacidn C/DIRECTA
H" Resclucidn RES.413/03-04-2020

P JD/H" . ACTA
Entrega: Almacan Usuazio
Pago:& CHCHGE
Pos.  [Codigo Unidad Descripcian Cantidad % Frecio Valor
Impte Unitario Tota!
—
SubTakEal 131,293 475.0:0
I.B.V.1
Tatal 43,393, 478.00
YRLOK BN
A ¥ DO MILLONES DOSCIENTOS NOVENTR ¥ TRES WIL CUATROCIENTOSSETENTA ¥ CIN LEMPIRAS Exactos se+
|
=

|
i
|
]
i
|
1

Ehl-umq'.‘?:ml.l:

MUTALSe dntenderd par sntregs inmediats ? dias despuds s haber recibide sl aviss ds sdjudicecidn por parte de L8 emprer

La po shtrega sstablacida en el tienpo ofrecide por al oferents se considera como ia no aceptacide da 1a sddwidbcecide
io mmg.lmtuu:ian #n Toserva sl dergol .

CaroEE

Hararialem

Comp




RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

i INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

mmrmmmu
T COMSTRUCCION 1200650 H® Orden de Compra: £500000838 11.08.2020
Suyapa, Fte.a emisoras unidas
C d: Faimpin N Cotizmcidni

rtado FPostali H® Solic, Fedido:

2213-T3224221. .. Fax. W® Licitacldn C DIRECTA

111z N® Remolucidn Bes, 441/15-04-2020

tacton JO/H? . ACTR
Plafo de Entrega: AMmacdn Usuazrio
.-':nr{m de Pago:CLT MVILLELA
Pas Cadigo Linidad Descripoidin Canfidad Yo Precic Walor
' Impio Linitario Tatal
negl 40101701 Lnidad  ALAES ACOKDICIOMADOS 4 o STHIE, 04 2310077

UNIDRD TTPD CASSETTE DE 5 TON., 208230 VOLT. PH 1

PARA|SER UTILIZADDS EN AREAS COVID ¥ NO COVID DEL HOSPITAL GENERAL DE ESPECIALIDADES

[

i"—'LIHICE DE URDLOGIA 1.3.3.4. RREA DE URDLOGIA«

EYTACION DE ENFERMERIA, SALA DE ESPERA DE PACIENTES, VESTIDORES, AREA DE UROLOGIA -~
CRINICAS DE GINECOLOGIA Y SALA DE ESPERA, EMERGEMCIA DE GINECOLOGIA.~

ABEA DE NERULIZACION Y CLINICA., INHALOTERAPIA DE AOULTOS. »

(S PR

THCLYYE INSTALACION ELECTRICA CUN CABLE APROPIADD TSJ PARA UNMA DISTANCIA APROXIMADA DE 15 MIS.
INCLYYE BREAKERS APROPTADG, ACCESORIOS B INSTALACION FISICA, INCLUYE SOPOETES EN PARED, TECHO ¥/C
PISOORENAJE DE PUC DE 1/2* DE B MTS ¥ ACCESORIOS NECESARIDS PARA SU CORABCTO FUNCIONAMIENTO. COM
EFICJENCIA SEER 13.

MERCA: IKNOVAIR

ouca 20121101 Uridng ATRES ADONDICIONADOSR 4 % 24083 . &S TERLA LB

P’I SFLIF DE PARED DE 24000 BTD, 20B/230 VOLT. PH 1

PARA SER UTILIZADOS EM AREAS COVID ¥ WO COVID DEL HOSPITAL GEMERAL DE ESPECTALIDADES

ADMISION DE EMERGENCIA DE GINECOLOGIA, MARCA AMANA »
ADMISION, EMERGENCIA DE NIROS, MARCA AMANA -~

ATISLADD PEDIATRICO, MEMODIALISIS, INCLUYE IMSTALACION, MARCA IMROVAIR.”
CLINICA MUMEAD 50. CLINICA GIMBCOLOGICA DE CCEE, MARCA INNOVAIR..-

[ B

Ohsaevas Lo : ﬂ'ﬁfﬁj&aﬂ 7}

WITH; Fe snbenderd por sntiepa lomsediate 2 dian despudie e bhaber cetibido o)l avise de sdjudicecidn por perce de la smpress
La ma entregs entablecids en el tlempo ofrecido por &l cfersnts ae conslders ¢oma la no sgepbacidn de la sdijudicacidn |
n gee la lostbituclon e reserva el derecho dg gdjudicar al segunde paster y @l edte ne en pasible por cuslguier moktive
tarcer Luger ¥ Aal spcenivansnte osto baspeilss e cwila 147 Akl BLOE:

Iy !
i,

Subgerente de Sumini
Materiales ¥ Compry




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
\! RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

(1] “h“m
110490054611 81 Fecha
Ch ¥ COMBTROUCCION 1200659 M° Ordan da Compra: 4500000338 13.08.3020
Suyapa, Pte.a esmisoras unidas
1 PaimiHN N® Cotlzacian
ado Postal: e Sellic. Padido:
ﬂ,ﬂﬂﬂ—ﬂ?ll‘zm. .. Fax. N® Licitacidn C DIRECTA
1% H° Femolucion Ras. 441/15-D4-2020
cét“tﬂl JO/NH® .ACTA
Piij: de Encrega: Almagédn Usuario
IE g de Pago:CLT MV I LLELA
| Pos Codige Linidad Descripcidn Cantidad 0% Precio “alar

Unitario Toial

Y e

INCLEYE INSTALACION ELECTRICA COON CADLE APROPIADD TSJ PARA UNA DISTANCIA AFROXIMADA DE 15 MTS.
INCLUYE BREAXERS APROPIADD, ACCESORIOS E INSTALACTION FISICA, INCLUYE SOPORTES EN PARED, TECHD Y/C

FISOJDRENAIE DE PYC DE 1/2® DE 8 MTS ¥ BRCCESORIOS MECESRRIOS PARA SU CORRECTO FUNCTIONMMIENTD. COM
EFICIENCTA SEER 13.

Ll Ik tOLDETR] Hnkdad  AIRES RCONDICTORRDOS i oy 4045 40 #  Z1LELEL. G0

HIHE FSPLIP DE TECHD DE 5 TONBELADAS, 2JI0B/230 WOLT. PH 1

PARANSER UTILTEIADROS EN AREAS COVID ¥ pd COVID DEL HOSPITAL GENERAL DE ESPECIALIDADES

- MIXTA (DENGUE PEDIATRIACQ). MARCA INNOVAIR, «

. SALA DE PARCIENTES DOMDE ENFERMERIA 1 ESTA LA ESTACION DE ENFERMERIAL, HEMODIALISIS. MARCH
IR _#

1
1. PRSILLO DE LA ENTRADA POR LOS LAVADDE DE HANGS, RECIEM RACIDOS, MARCA INMOVAIR,
1
I

AREAR DE PACTENTES POR Lk ENTHADA DE LAk OFICINA DE JEFA DE HEMODIALISIS. HEMODIALIEIS, HMARCA
NEDWATH -

]!: E INSTALACION ELECTRICA CON CABLE APROPIADD TSJ PRRA UNA DISTANCIA APROXIMADA DE 15 MTS.
E BABAKERS APROPIADD, ACCESORIOS E INSTALACION FISICA, INCLUYE SCPORTES EM PARED, TECHD ¥/C

[| PISCJDRERATE DE PVC DE. L/2* DE B MTS ¥ ACCESORIOS NECESARIOS PARA 5U CORRECTO FUMCIONAMIENTO. CON
EFICIENCIA SEER 11.

DuGdl afidiTH i dad ATRIESE ACONDICIOEADOS 1 (] S442F . 21 163266 .60 '1;,
»
NIAR TIPO CASSETTE DE STON, 208/230 VOL. PH 1

FARA JSER UTILIBADIS EM AREAS COVID ¥ WO OOWID DEL HOSPITAL GENERAL DE ESPECIALIDADES

5
|'||'¢J|1-I|.l|i_-j oneg W/

MUTA:Be pnkenderi por entregs nmediata 2 diag desguefs de haber recibido s1 avieo 9o adjedicacidn por pacrce de la enprasa
Lesi |J‘| pntiegn eebablecids en e] tlesps olrecide pos sl ofereite ga coonnléura cond & no agepiacidn de J dlecasldn. 1
lie J.II la snsgibucidn se puperva =l derecho de

disdicar al segundo poetor § el aeko oo es poslbie

-,

i

]

f Correcto Apr

]

E -

! Subgerente de Sumini Director Ejscutivo

] Materiales y Comprg < :B
]




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-8921

IHDﬂEﬂﬂiiﬁll Bl Fecha
l:l. T CONSTRUCCION 1i006%9 w* Orden de Compra: 4500000338 13,.08,.3030
Suyapa, Fre.a emisoras unidas
1 Paimgiin | W® Cotizacidn:
ado Postals ¥* Solic. Pedidos
«2213-T3227321 . ., Pk, e Lieltacddn C DIRECTA
i 114 ¥® Rasalusidn Res. 441/15-D4-2020
| Comemsto: JD/N®  ACTA
Plado de Entrega: Almacén Teuario
Fo de Fago:CLT MY ILLELRA
Pos § Codsgo Unidad Descripcién Cantidad % Pracio Valor
impta Unitario Tatal

1. RECUOPERACTON POST ANESTECTA, SALA DE RECUPERACION

IHCLEYE IMSTALACION ELECTRICA CON CABLE APROPIADD TSJ PARA UNA DISTANCIA APROXIMADA DE 15 MTS.
INCLEYE BHERKERS APACPIADD, ACCESORIOS E INSTALACION FISICA, IKCLUYE SOPORTES EN PARED, TECHO Y/C

PISOIDRENAIE DE FVWC DE 142" DE B MTS Y ACCESORIOS NECESARIOS PARA SU CORRECTO FIMCIONARMIENTD. COH
EFICPENCTA SEER 11.

HARCHN: THNOVAIR
G ahtnt o Paidad  A[RES ACOHDICTOEATRS | o L7610 44 # 1Ya0230. BE

UNE TIPY CASSETTE DE 5 TON., 087230 VOLT. PH 1
PARAFSER UTILIZADOSE EN AREARS COVID ¥ WO COVID DEL HOSPITAL GEHERAL DE ESPECIALIDADES

ItWDl CLINICAS ¥ PASILLOS, EMERGENCIA DE WIROS, HRRCA IRNOVAIR @
LMD SALA DE ESPERA DE PAMILIARES DE PACIENTES UCIP, MARAC INNOVAIRY

THCLYYE THSTALACION ELECTRICA CON CABLE APROPIADD TSJ PARA UNA DISTANCIA APROXIMADE DE 15 MTS.

E BHEAMKERS APROPIADD, ACCESORIOS E INSTALACION FISICA, INCLUYE SOPORTES EN PARED, TECHO Y/U
P _IDF.E.HME DE PVC DE 1/2% DE B MTS ¥ ACCESORIOS MECESARIOLR PARA BU CORRECTO FUNC ICHAMIENTO. COM
EFICIENCIH. SEEE 113,

agnan A0LO1 TR Umidad AIRES ARCONDICLONADCS P [H ] 1ETHE. LR » JE49E.168

MINI{SPLIP DE FARED DE 18000 BTU, 208/230 voLT. PH 1

DREAGSER UTILIZADOS EN AREARS COVID % MO COVID DEL HOSPITAL GENERAL DE ESPECIALIDADES

UMDY CLINICA 1 HERODIALISIS, MARACK THNNOWVAIH .Mv
L]
i Wi | e

HOTA Fa sntendesrd por encregs inmodiacs 2 dise deospuds de haber recibidgo ol avieo de sdjsdicscidn por parts de Is erpress
np  antreps setablecids on el tieepo ofrecido p-rl'r el olerente g8 coneicers cono e no scepbacidn d= la adjudicecidn. |
s ba inetitucidm se reacrva el derecho dg -

icar al segunda postor v sl w8to no 6 posible por cualiuiser ESTive

ubgerente de Suministrg
Materiales y Compras




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGUROQ SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

i 1049005461181 Fecha
CA ¥ CONSTRUCCION 1200659 w® Orden de Compra: 4500000%38 i2.08.2020
. Suyapa, PFte.a emisoras unidas
Cisdad: PaissHN B Cotlzaclidn:
| tade Postal: MY Salis. Pedids:
TI-!..EEIJ-'.‘IIE.-'}II--. Faox. w0 Liciteacidn C DIRECTA
1 WY Bapolucidn Heg, 441/15-04-3020
| Eagtor JO/H®  ACTA
I Pla e Entrega: Almacdn Uruaria
| Forfla de Pago:CLT MVILLELA
Pos j Codige Unidad Descripoitn Cantidad % Precio Valor
. Impto Linitario Total

LiWDl CLINICA 2 HEMOOTALISIS, MARRCA INMOVAIR A

INCLEYE INSTALACION ELECTRICA CON CABLE APROPIADD TET PARA UNA DISTANCIA APROXIMADA DE 15 MTS,
INCLUYE BREAKERS APROPIADO, ACCESCRIOS E INSTALACTION FISICA, INCLUYE SOPORTES EN PARED, TECHOD Y/(

FISO|DRENAJE DE PV DE 1/2* DE 8 MTS Y ACCESORIOS NECESARIOS PARA 5U CORRECTO FUNCIONAMIENTO. CON
EFTICRENCIN SEER 13.

poEQl  AR1007] Unidatd  ATRES ACTRMHCIONADCS 1 oy 53278.91 531322891 -

MINI ESPLIFP DE TECHD DE 5 TON, 208/230 WOLT, PH 1

PARARSER UTILIZADDS EN AREAS COVID ¥ MO COVID DEL HOSPITAL GEMNERAL DE ESPFECIALIDADES

|'.-"-"l['lil AREA AMPLIADM DE MHEMODIALISTS, MAHCH INMMOVAIR

?H':"-’:E'- INSTALACION ELRCTRICA OON CABLE APROPIADO TSJ PARA UNA DISTANCIR APROXIMADA DE 15 MTS.
INCLEYE HBREAKERS APROPIADD, ACCESCRIOS E IMSTALACION FPISICA, INCLUYE SOPORTES EN PARED., TECHO Y/¢

FE|IIF|EHH.JE OE PUC BE 171" DE 8 MTS ¥ ACCESCRIOSE MECESARIOGS PARA S0 CORBECTO FUHCIONAMIENTD, CON
EFIL 1A SEEE 11.

I U'l':"-'d A0E0LTERY Drildlnd  ATRES ACTRERICTONADOGS i % 51240.99 VOEEYT . ¥l -

MINL SPLIP DE TECHO DE 5 TOM, 2085230 VOLT. B 1
| PARAJSER OTILIZADOS EN AREAS COVID ¥ MO COVTD DEL HOSPITAL GENERAL DE ESPECIALIDADES

JUNDY AREA DOMNDE FUE SALA DE ESPERA HEMODIALISIS, MARCA TNOVAIR,.

[l L ac lon=En
i

La uniragn satablecide mn el Eliemps nfrecide por @l oferance ee conEldera cone LA o boaprasldn 8 la adjudlessidn, |

& la lngClirecidn =8 reaserys =) derecho de adiudicar al semando poEtor ¥ &l &Eto B o paRible por Eiwhe

¥ l-:'IiTI'I'I.' Jugar ¥ @il sicuslvYamshbe salo basado
A

H-:"ﬂi# snCeiderd por enkregs inmedista 7 dias dowpuds de hebor recibids &l svise do sdjudicacidn por pacts ds la erpress

I

Subgerente de Suminisi
Materiales ¥ Compras

.
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INSTITUTO HONDURERO DEL SEGURO SOCIAL
\} ATN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222.6922 Fax.2222-6822

s 1HOSB005461 LR Facha
mtﬁ ¥ COMBETRUCCION 1200659 N* Orden de Comprai 45000003238 12.08.2020
Boh. Suyapa, Fte.a smisoras unidas
Citdesd; PuisiHN N* Cotizacidn:

ado Postal: M* Bolic. Pedido:

v2 21 3-T3227,221 . .. Pask. H° Lieltacidn O DIRECTA

1l: N? Rsaclucidn Res. #41/15-04-2020

tactar JO S ACTA

Plago de Entrega: Almacén Usuario

'I-".'lrlﬂ de Pago:CLT M T LLELR

P'-nn.I Codigo Unidad Descrigondn Cantidad % Precio ‘Walar
_. Irmpiba Unitano Todal

IN E INSTALACION ELECTRICA CON CABLE APRDPIADD TH] PARA UNA DISTANCIA APROXNIMADA DE 15 MTS.
THCLOYE DBREAKERS APROPIADO, ACCESOHIOS E INSTALACION FISICA, INCLUYE SOPORTES EN PARED, TECHO Y/C
FISONDREMAJE DE PVC DE 153" DE 8 MTS ¥ ACCESQORIOS NECESAATOS PARR SU CORRECTD FUNCIORRMIENTD. CUN

EFICHENCIA SEER 11, - y
1o a01017Tna bnldad ALRES AOOHDTTICHADOS H e L] EL DL 111175-51‘5
UL TIPD CARSEETTE DE 5 TOW., 208/230 WOLT. PH 1

PARANSER UTILIZADOS EN AREAS COVID ¥ HO COVID DEL HOSPLITAL GENERAL DE ESFECIALIDADES

JUNDY SELA DE CBSERVACION DE PACIENTES HEMODTNAMICA, MARCA :HH{}"H.J.R.#""

INCLOYE INSTALACION ELECTRICA CON CABLE AFROFIADC TS5 PARA UNA DISTANCIA APROMIMADM DE 15 MTS,
INCLYYE BREAKERS APROPIADO, ACCESORIDS B INSTALACTION FISICA, INCLUYE SOPORTES EN PARED, TECHO ¥/C
P]Sﬂjﬂﬂm}E DE PV DE 1/71° BE 8 MTS ¥ ACCESORTOS MECESARIOS PARA SU CORRECTO FUMCIOMAMIENTO. CON

F! EMCIA SEER 17,

LOEDETEL brnildad ALRES sCONDEICIONMATOS z oy SIE28. 34 107256, 40F

HING SPLIF DE TECHD DE 5 TO#, 208,230 VOLT. PH 1

FHFL'EE'—'F- UTILIZADDS ER ARERS COVID ¥ NO COVID DEL HOSPITAL GENERAL DE EESPECIALIDADES

L]
IUNDY UCIN RECIEN MACIDOS, MARCA IHMOVATIR ¢

]
ubserac lones

L prtregn sstablecidn en el tlenps cfrecido por ol oferemie eo consldors como la no aceptecidn de la adiudicecidn. |

'-Im‘liu prtonderd por entroge lnmediata 3 diss despude dn haber recibido &) avize ds adjudicaclids por parie d8 la ssprads
e la ineticucidn so resarva ol derecho e adiedicar nl segundo postar y 8i egto oo es pasible por coaltaier mellwa

H

"

Subgerente de Eurrun%na
HMarerlialea v Compra



INSTITUTO HONDURENQ DEL SEGURQ SOCIAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
l‘IillED-ﬂEIDﬂ-E-IEl'!.El Fecha
YT COMSTRUCCION 1i0065%9 M* Orden de Compra: 4500000538 13.08.3020
. Suyapa, Fte.a emimoras unldas
i r FaimiHM N® Cotizacidn:
aphrtado Postal: N°® Solic. Pedids:
Tald . 2213-T32A7221... Pax. N®* Ligitacidén T DIRECTHR
ils N® Ramslucidn Res. 441/15-04-2030
tackor JOSNE , ACTA !
Bla da Edtrega: hlmacen Deuaric
Fox de Page:CLT MVILLELA
Pos. | Codigo Unidad Descripaidn Cantfidad % Frecio Valor
Impio Linftario Total

E IHEIA.LJ.'I:]‘.EI'H ELECTREICA CON CABLE APRDPIADD TSJ PARA UMA DISTAMCIA APACKIMADA DE 1% MTS.
INCLUVE BREAKERS AFROPIADO, ACCESORIOS E INSTALACION FISICA, INCLUYE SOPORTES EN PARED, TECHD ¥/C

PIS0 [DRENAJE DE PVC DE 172° DE 8 MTS Y ACCESORIOS MECESARIOS PARR SO CORRECTO FUNCIONAMIENTO. CON
EFIC Ik SEER 13.

oania A0101T0L Uil Aad AREIREE NCOMDICTOHADOH 1 % dHTL. ¥ iNT1.38
g eh
MINI EEELIP DE TECHO DE 24000 BTOD, 208/230 YWOLT. PH 1

FAEA BSER UTILIZADOGS EM AREAS COVID ¥ NO COVID DEL HOSFITAL GENERAL DE ESPECIALIDADES

';'JI:-I]II' SALA DE OBSERVACION DE EMERAGENCIA DE GINECOLOGIA, EMERGEMCIA DE GINECOLOGOA, MARCA SMAMA.
o

IHCLOWE INSTALACION ELECTRICA COM CABLE APROPIADD TSJ PARA UMA DISTANCIA APECHIMADA DE 15 MTS.
INCLUNE  BREAXERS APROPIADD, ACCESORIOS E INSTALACION FISICA, INCLUYE SOPORTES EN PARED, TECHO ¥/C

Fﬁ EMAJE DE PVC DE Lf2" DE 8§ MTS Y ACCESORIOS NECESARIDS PAREAR SU CORRECTO FUNCIOHAHIENTO. CON
E HCIA SEER 13.

01 6| 40L0L75] 18 L e AIRES ACORDTCTONMADDSE 1 oy §ilati.ae & 21471.328

HINI SPLIT DOE PAREDN OE 24000 BTD, 20B/230 WVOLT. PH 1

rAREA BER UTILIZADDS EN AREAS COVID ¥ MO COVID DEL HOSPITAL GENERAL DE ESPECTALIDADES

Ohrmrifsci e i 3

E
T : aiterslsrd por enirege insediakta 2 dias despuofs de haber recibicdo s] aviso de adfudlcasién por partes de |4 erpresa
La no entregs sacablecids en el clospo ofrecids por @l aferanto &¢ ConEldera Comd la 0o scepraclian ode la sdjuwlleacion, |

in inptitucidm se reserva ol derecho doe adfudicar ol soguedo poscor Yy @b esto Bo es pasible pos coalguisr morlvo
l:-r-'¢% Llugar y asl socesivaswmnies esie basado en ] Acticulo 143 Jdel ALSGE.

sl
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Subgersnte de Sumini
Materiales ¥ Compr

T — -



INSTITUTO HONDURERNO DEL SEGURO SOCIAL
1 RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

-

La

| P 1ADERD0S461 181 Fecha
CA T CONSTRUCCION 120085% B Orden de Compra: 4500000838 12.08.30320
Boli. Suyapa, Fte.a emlsoras unidas
Citdad; Pale:kN H° Cotizaoclidn:
| reads Pastals K¢ 8olic. Pedido
L2213-T322/321.,. Fax. ye Licitacidn © DIRECTA
11 H? Rasclucldn Bes, 441/15-04-2020
tactol JD{H® . ACTA
rla de Entrega: Almacdén Usuaric
Far de Pago:CLT MVILLELA
Pos Codigo Unidad Cescripeion Caniidad ] Pracio alor
I impio Unitario Total

1UwD AREA DE LA ADMISION., HEMODIALISTS, MARCA IMNOVAIR..
E
IIHE.' E INSTALACION % ALIMENTADROR ELECTRICO (COHSIDERAR 15 MTS DE LORGITID)

INDICACIONES

TIEM# DE ENTHEGA:De acusrdo a programa de trabajo. Los equipos y materiales estan disponibles par
entrifga inmediate.

Ipﬂrﬂ bl programa de trabajo comunicarse con el Ing. Bernardino Rivera Reye, CEL, 9978-1710
Subgecrencia de Ingenlerca vy Hantenimlento.

fh: 1 ARO POR DEFECTOS DE FRABRAICA O IMSTALACION.
IMPL 15%; 51 PAGA

L- ge ladluyen trabajee de abra civil,
2-Lod precios fusron cotizados con una longitud de tuberla de 30 pies por unidad. En caso de que &

necegite mas longitud de tuberia los precice se incrementaran v en caofs de gue o necesite menos
1' ul de tuberia los precios se reduciran,

rl...l'. E!l]".ltmh FAVOR REALIZARLA EN EL HOSPITAL DE ESPECIALIDADES, BARRIO LA GRAMIA,

Adjugicado mediante Acta de apertura, andligis vy recomandacion de fecha 03 de mayo de 2020 £irmada
por 4l Abg. S5aul morales Subgerente de Suministros Materiales vy Compras, P.M David Agullar
reprggencance de la Gerencia Adminiscrativa ¥ Financiera ¥y Ing. Brayans Barahona representante de
ingeffieria Mantenimlento v Servicics Generales.

Obsar®ac [ ones

HWOTh entenderd por entregs inesdiata I dias despuds de haber recibide &l avien ds sdjudicacidn poF parts de la enpresa
L ::[ entregs sptablecids &n &l Eiempo cfrecids por el ofsrente se conpiders com la no scepiaciliés do 1a adjudicacidn. |
la In inmtitucidn ws ressrvan sl derecho g

=4-|.'l.'-u;' logar v aal suceplvanents sabo

pirector Ejecu

Macerialees ¥ Co

_,,_F.___
3
:




‘ INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURD SOCIAL
RTH 0B01-800-3249605
i ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
l TR 1B049005461 1R Fecha

CAh ¥ CONSTRUCCION 1200659 K* Orden da Comprar 4500000938 13.08.2020
Bok. Suyapa, Fte.a emisoras unidas
cikdad: Pais:dn W Cotlizacidn:
Aphrtads Postal: N® Bolic. Pedido:
Tel.2211-7322/231., . Fax. #* Licicaolidn © DIRECTA
amailg H* Rmmolocidn Res. 441/15-04-2020
CAcES JO/H . ACTA
| Plaflo de Entrega: = Almacén Usuaric
| Forma de Pago:CLT MILLELA
' Pos Cadigo Unidad Descripcion Canlidad % Precia Walkor
|l. Imgpte Unitario Total

Comp Directs de 2R aires acondicionados para el hospitel de especialidades, Para atender las 4rs
do covid ¥ no covid gue segin mamorando 1776-DMM-IHSS-2020 de fecha 15 de abril de 2020 suscrito ¢
la directora médica nacicnal Interima, informa gue &l 14 de abril de 2020 se Llevo a cabo reunidn
Lra o con el proposite de conocer la propussta para la atencidn de urgenclas y emergencias
quirdrgicas en el Hospital de Especialidades, es decir segmentar el Hospital en dos Areas: atencif
de pfelentes COVID-19 ¢ Mo COVID-19, presentada por log Coordinadores del Comicé de Gescidn Téond
1155 [del COVID-1% en Tegucigalpa a través de la doctora Fanny Navas, Médice Cirujano, autorizado
medidnte memorands S5114-GAyF-2020 de Lecha 30 de abril de 2020 firmado por el Lic. Edwin Medina
Gerefte hministracivo ¥y Financiero, disponibilidad presupuestaris mediante semorands .

1065 PAIHSS-2020 de fecha 07 de abril de 2030, L179-50P/IESS5-2020 de Fecha 29 de abril de 2020 4
memofando 1242-50PFTHSS-2020 de fecha 14 de mayo de 2020 firmado por el Lic. Jomd Lorenzo Coto
Subgereonte de Presupuasto, mediante memorando de recomendacidn de adjudicacion M. S5GIMSG-1131-3202(

fecha 07 de mayo de 2020, firmado por el Ing. Bernardino Rivera Reyes supervisor obras
r';nl:irnmﬂr.in:i ras SOTMEG,

El.'hIZIHI:I-EH DE COMPARA SE GENERA SIN IMPUESTD SOBRE VENTAS, LA CUAL SERA
UTILIZADA PARA EFECTOS DE INGCRESD EN EL ALMACEN CENTRAL DEL IHSS: FOR
FE LE SOLICITA NOS ENVIE A LA HAYOR BREVEDAD L& FACTURL PROFORKA
E FOSTERTORMENTE ENVIAR LA OEDEM DE COMPRA EXENTA. SEGUN DISPOSI-
IE“II.'H'-IE DE LA DIRECCION GENERAL DE CONTHOL DE FRANQUICIAS ADUANERAS .

-

BulbToral: 1,380,655 .64
L.B.W.¢
B Tatal: 1,300, E55, 64

UALOH 'I‘l LETRES

Oimsss Ve Lo ﬂ;—

MOTA: Ja entenderd por sntrega lnsedlata 1 dias Seaspods Go habesr recibido el avieo de sdfelicecidn por parte de I8 sehresa
La mo encrega establecida en el tlempa ofrecido por &) oferente se conoidera como la no aceptacidn de la sdiudicasian, |
1o e la lnscitucldn so ressrva @l derecho de adiwlicar 6l segundo postor y ol eskto no & posible por cualquler morivao
rrl:rl'll - lculio 142 el FLOE

Aprobado

Subgerenta
Materiales y Comprag

Director Ej




INSTITUTO HOMDUREND DEL SEGURO SOCIA
ORDEN DE COMPRA 1 OCAL
Tel.2222-6922 Fax,2222-6922 wrMHLH

Ln mejor pavg lod BEEEETS
|
RTH: 0801500023824 | Fecha
LARACH ¥ CIA 5. B.L. DE C.¥W. L200131 i ﬂrd_ﬂ_dl Conprat 4300008932 UT.DE-.ELUED
AVYE, CERVANTEZD EIEI: __ll
Civdad: TEGUCTIGALPA Pals:HH H" Cotizaecidn:
Apartado Postal: E" Bolic. Pedido:
Tel 33317-B171 t-':h.zz:ﬂ-'-'ug'r H® Licitanidn C/DIRECTA
Bnail [ N* Resolucidn Res 441/15-04-2020
Contacto: | JIO/NT L ACTA
Flazo de Entregar | Alnachn Usuario
Forma de Pago:C =telalnlaly
Pos Chdign Unidad Descnpoién Cantidad . Precio Walor
i rnpto Unilzric Ttz
10 24005E8 cada uno Lﬂu PRERA DDCHA 2 iE 247,83 w:--sﬁf'f
VARIAD MEDIDRS
|
nonId THALGTE Uiy e E U PRESTON LIEO 1/3% X 84 \'_,, 18 o 2.35 az3.30
D030 FA0L0R4 Untdad PYC LIGR DE-I¥ GREKATE '_-:,_' & a% 10.52 ad.1s-""f
[+
o000 J400TAI Tuibe fILICOHE . \,‘.,-‘"DJ ao 0% 79,13 1583, A
I A
SILICOHN TREANSPARRENTE {k"
T | s 1 e e | Buslbia YUERTE PARE CERAMICH & a% BE .04 TR 4
1
nenTa  Fdoyend Bolen A PREA CEARMTON 3 % 11304 EE T P Tl
5E LE LLAMR BOOUTLLE O SUADOR
[
|
|
DonED I40154€ Unlilad PARADORES DE CERRMICE DE S MM 180 o o.37 zs.ss,.i'""
OFRECEN: (1) BOLSA DE 10§ UMIDADES
1 & 1488131 GalBn (BUN  PEGAMERTS Innc i o £85_E5 €85 85
00108  E4DILDS Unidad TENTO DARE BANITARD DR FLUNOMETRO 1% o% aAEE, 33 s47E. 304
oOLl0 FADITYE Uprlddad 1IFD DOBLE FARA LAVATRASTU £ 0% 533,04 B
HANEDILLAE TIPD FP-LN:'!CH..AESTDE GEIFOE DEBERLKN SER HEEFARABLES
pE1za 2400541 (TIE Y] IFO DOBLE FPAFA LAVAMAND [ '] 1 413.04d :.1,-r|-|_:-g""r

Clime tvac i onea

HETh: e Entendecd por enkcroga

muodiata I dias después de habter reciblds el aviso de adjudicaciéon por parte de la ampia:

Lai mo Enbidga #atablecida El'li!l Elempo ofreclcs por el ofersnba de consldees coms la e acapticlén de LA adiudicacién

I3 que La Lnstitucién =a rese
tercer lugar v anl Shessivares

bva ol corecho ds adjudicar &l Rejunld passtor
i apta bAnnjoess——] Aroicule 1431 del RLCE

Hubgerente de Sumi

Materiagleg Y 0

y =l &sko no ea pozible por cualguiar makis

F o T
Dir:éicrr Ejscutblve



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGUROC SOCIAL

RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

La g para fod AUESMIE 1

|
ATH:DBO019000238244 Facha
LARMH ¥ CIA B8, DE BR.}. DE .V, 1200131 % Ordan de Compsa: 4300008833 07.08_.2020
AVE. CERVANTES Eh'.l. gt
Civdad: TEJUCIGALRPA Pale:HN | W Cata FAC1On:
Apartads Postal: | H" Solie. Pedideo:
Tal.2337-8171 Fax.22318-T7087 Y Lipitapidn C/DIRECTA
email: | H® Rasolucidn Rea 441/15-04-2020
' Contaoto i | JO/H” L BRCTA
Flaze de Entrega: | Almacén Usuarioc
Forms de Fago:C | 2G0D0Y
Fog Chdigo Unidad Descrnpeidn Cantidad B Precio Walar
I Impto Unitaria Total
I
MANECILLAS TIFD PRLANCA.Q ESTOE GRIFOS DESERAN SER REFRRRBLED ‘/i
polag FI04493 Unipad IRNTES HULE CRUESS ¥ LARZO 4 o 271.74 S331.76
BO140  24GISAE 13514 flan OF PARA AURICULAR DE TELEFORC 15 o4 55.13 886.35
&L EG Jdfi7ey i fAad KMINALEE WEF 4% MaCHO 158 ah 4 .48 BT, 06
O4LES E40TDeW U Lfad Jh DARN WOOULAMES THLEFONICAS SERCILLA 5 o4 28,68 133 ;5f
1 ,./
oLl 4gETLO vl O PREA METAL H 100 an 1 £.3% 137.00
ogIEE 2403315 Unitad LEC DE 18 WATIE 15 ay 65.22 iﬂii.au""f
I
0OL9 F4033LT Crd Bad BO LED OE 18 WATTS 29 % 56,23 1113_[..:;.-""
ENTREGhARAN : TUBRO LE[\ DE WATTS
Go208 2402084 Metka LE TEJ 1A17 10 el 16,67 1067004
o 4317312 !-':e:+-:| BLE: TET 3R 154 =1 37.83 1753 |;-|]""f-
poaze dooiod WeEED L2 TAT INL0 208 o% 4g. 51 gn;_mf{
00zif  RAOILSE Hrd dad ILTTEONTASTS NTERRIZADO DE & SALIDAS 29 0% 131,43 FEOB_ED
DOE40.  2400TIR cada uno BMCCHRS DE 3 15 o 315,13 g, 08
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nr eotrags sstablecids =
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8l tlemgo afreslds par sl ofgrante b8 Eonsdideca coms la ne acepiacidn de la adjedicacisn
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INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

L= mwfar para los fuasis
|

RTN:0B01G000335234 Fecha |
LARARCH ¥ TIA 3. 21‘. . OE C.Vv. 1200131 N 0rdan da Compra: 4300008832 07 .08 2020
AVE, CERVANTEE &01
Ciudad: TEGUCIGALPA Pafs:HN W' Cotizacidm:
Apartado Postal:| N® clis, Pedida:
Tal . 2737-8171 FrE.Z2Z1Q-7057 ¥H" Lieitsaién C/DIRECTA
gmail: M°® Bmscluaién Fes 441/15-04=2023
Conteoto:r JO/H° . ACTA |
Plazo de Bntrega: hilnmcan Usuaria
Forma de Pago:l | SE000Y
Pos Cidigo Urfidad Dascripcian Canfidad % Preca Valor
| Impta Unitang Total
4%0 2403903 L..IwL.n- FWOOD OE S/8 DE &X8 1o "L ] 67E. 2§ E‘?ﬂ-l-iﬂf
T TN TY R T 1 Ut ifaa YROOD DE DR 3.4 1o an 200.00 B0G0.08 &
BOI?E F40067E |..1.mLu= MICH 14 s 155,65 1955 50"
COLDE MADERA MATE f
aoEsn . 240017H niflad FISHER 5-1 F60 oh 1.54 om0
0O TORNILLD
09290 34008541 i Bad IO BEMCILLO PRRA LAVAMANGE " aw 1aN 4R '::.-r.q.u;-.-"f
00300 2400413 Unifad CTRO-DOCHN 3 N 59L, 30 111:.“.-"""
DE 2Z0Y ]
00318 2603107 Ginilnd REILLG PIWTA FONA DE 1 1.4 5, 000 v 0.23 1.15-:-.u:|"'"'
gOFI0  EN0ZI6EI omifad 0O GURARTORTIO FARM BILLA  FECAETAATAL 1od o 24,34 zu;-nuf
COLOE NECRO 00N RUERE DR 49w DIAMETES ¥idmm DE ANCHO BSBTAR BE 1imm DE
. 12 X 22mm DE LARGD CON SESURG DE SILLA ¥ Bmm DE AMCHO X 29.5mm
DE LARGD DEL LADO Dh!.- EOgo
BOI0 402063 tmidad  ULAVIN PARA PUERTA CE VIDRIO 10 o §17. 75 RITH, 60 4
51X PEEBILLA O MANIVELR
IaA40 T4 TTE Unidad £ PREA FUIERTA 10 ikl Ti0. 43 Ti04.30 ""‘f

HIDEAULICO PARA PUERTA DR VIBRIO

ObaECvaclonss:

BOTA: e entecclesd por entoegs Roresdiats T dies despube de haber recibide el aviso de adjudicecidn por parte da la empes:
La na sabregs establooida em

=] tlenpo ofrecido por el ofsrentes se considera coms la no aceptacidn de la sdjudicecion
lp goe la instltucidn e rnuat'.ri @l dt:-ach._c'»_ gjudicas al ssgundo posber
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INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-2249605
CORDEN DE COMPRA LOCAL
' Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

——
ATH:0BD12000235234 Fecha
LAPACH Y CIA B, DE R.E. DE C.W, 12001131 H® Orden de Compza; 4300008932 7,058, 2020
AVE. CEBEVANTES Eli'll
Ciudad | TEQUCTGALREA & HE H® Cotimagidn:
Apartade Postal! H" B0lie. Pacdido:
Tel.2337-8171 Fak.2218-7007 K Licitacién C/DIRECTA
email: | H® Repolucidn Res 441/15-D4-2020
Contacto: JD/H"  RCTA
FPlaza de Entrega:+ Almacan Usuaric
Forma de Fagoil Saopoy
Pos Codlgn Lmidad Crascripoitn Cantidad k! Precia Waiar
[t Linitaria Tatal
i |
BRAZD HIDERARULICOD PARER PUERTA 139°
Ll LT FAHLEH Lpidad TA O RETEN IFARAR PUERTHR s al ] B1.Td B17 lﬁfﬂr
I -
09168 4095998 Uil HACRRE VAITEN 2 0% 3§5.21 TI0 . &4
QOITD  F4E0TIZ cada uns HRE DE 2° 0 ok 26.52 5:Lu.|u-f‘f
|
0380 J4OLDES cilandro HAF PROERMD B 0% 155,00 :.:-1.|:|.n-.~*""'r
]
po3Ina F40Z03L Unifad DADG PEQUERD DE 28mm 10 L] 53,04 53:1---:--""'#
oO4GO  Z4BRIRT UeLilad A PWC OE 2° 2 oh 28,13 “,H;f
|
15
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IMPUESTS 15%
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L HOSPRTAL DE ESPECTALIDADES MEDTANTE RESOLUCICHN CI-IHSS=-RSAS MNO. 441/15-04-20
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INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

L e paem lak I'Il.I.SI."Ji

FTH:0E012000235238 Fecha

LARACH ¥ CIA B, PE R.L. DE C.W. 1200131 K" ordan da Compea: 4300008832 07.05. 2020
AVE. CERVANTES Etl

Ciudad:; TEQUCIGALPA P‘Iia:l'b'l H" Catlizacidn:

Apartado Poatal: H* Sclic, Pedido:

Tel.2337-8171 Fax 2238-THET ¥ Lipitacion CJ/DIRECTA

mRail: H* Fesclucidn Feg 441/15-04=-2020

Contacto: JO/H° . ASTA |
Plazo de Entrega:_ Alnacén Usuaric
Forma de Fago:C SE0D0Y
Pos.  Codige Linidad Descrnpoian Cantidad o Praecio Walor

| Impto Unitaria Tatal
|

I e -

i .. 1594-DEI-7020 DE FECHA 04 DE ABRIL DEL 2020 CONFORMADA DE LA SIGUIENTE MANERA SR. ISMAEL DAV
ASUTILRE, EM REPEESENTACION DE LA GERENCIA RDMINISTRATIVE Y FIMANCIERA, ABOG. SAUL EMRIQUE MORALE

EEPRESENTACION DE LA SUBGERERCIA DT SUMINISTROS MATERIALES Y COMPRAS Y EL ING. HECTOR YUJA FAJAR
REFRESENTACION DE LA SUBGERENCIA DE INOENIERIA ¥ MANTEMIMIENTOD.

SOLICITADO MEDIARTE MEMORANDO RO, 1088-S5GIMSG-2020 DE FECHA 30 OE ABRIL DE 2020 FIRMADO FDR EL L
HECTOR ¥iJA FAJARDD SUBGERENTE WACIONAL DE IND., MANT., ¥ SERVICIOS CENERARLES, DIEPONIBILIDAD

FRESUPUESTRARTA MEDTANTE MEMOGRANDO B, 1176-5GP/IH33-2020 FIRMALG FOR EL LIC. JGSE LORENZD COTO D
FECHE 28 TE ABRIL O3E 2824.

|
APRGEARDA ¥ ROTORIZADA POR LA COMISION INTERVERTORA DEL THES, HEUIAMTE RESOLUCION CI-IH3S5-RSRS HO
441/15-04-2020, ¥ MEDIANTE DECRETS PCM-005-2020 DE FECHA 10 DE FEERERO DE 2020 ¥ PCM-016-2030 DE

FECHA 03 DE MARLO DE 2020, MEMORANDD DE AUTORIZACION WO, 5111-CAYF-2020 FIRMADO POR EL LIC. DODWI
DRLANDD MEDINA CERENTE ADMINISTEATIVO ¥ PINANCIERO OE FECHA 34 DE ABRIL DE 2020,

ESTA ORDEN DE "Z'LIMFF.j'-". BEE GEMERA SINM IMPUESTO, LA CUAL SEEA UTILIZADA PARA EFECTDS DE THGRESD EM E
ALMACEM DEL IHSS, PDR LO QUE 8E LE SOLICITA BOS ENVIE A LA MAYOR BHEVEDAD LA FACTURA PROFORMA,

FOSTERIORMENTE ENVIARR LA ORDEN DE COMPRA EXENTA, SEGUN DISPOEICIONES DE LA DIRECCION GENERAL DE
CONTRSL DE FRARQUICIAS ADURNERAS

P

BubTotal i bd . TEd . dk
T Vel
Tobal: g4, TEL .46

VALOE EW LETEAS
PEEROVENTA ¥ CURTRO MIL EETECTENTDE BESEHTA ¥ CUATRD LENPTRAS com 44 fiG0 =ws

Gl riracionen

KSTR:3n entendercd por entroga irmedlats 2 dias Oaspuds da haber cecibldd &) avias de adjudil:uclt.m par parte de Lin snpes

La oo entregs sstablecide e=n 2l biempo cfrecide por el oferente. os condidara comd la Ao s&ceplicidn oo la adjndicscién
ae g institckén oe roserva el cececho de adjudicar Al ssgqunide postor

tarcee lugar 4 asf esecepivaments spbo basado en el Afclouolo 143 dal RLCE
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INSTITUTD HONDURENO DEL SEGURQ SOCIAL
RTN 0801-000-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

Lo Mg para Ms nugiingg

[RTIN:0B0130022392608 Fecha
| IMDUSTRIAL FERRETERA S.A. DE <.%, 1200104 H® Ocden de Conprea: 4300008533 47.065.2020
CONTIGUD A ChSA PRESIDENCTAL
Givdad: Pais:HH K® Cotizacaidii
Apactads Poskal: W 8olic. Padido:
Tal,2244-8006/ 22... Fax, " Ligitacién C/DIRECTA
suail:lgiron®@indufess . oom M® Rasolucidn Peg 441/15=04=30230
) _:-ﬂ-:l'l!.'.l_.l:tﬂ': JO/HY L ACTA 1
Plazo de Entrega; | Almmadn Usuario
I forma de Page:C BT
Pos Codigo Unidad Deesripaitn cantidad ) Precic Walor
Impio Unitario Tolal
[ife [ ] FA01R23 Lixno = o PYC DE 2* DRENMNTE 1 oR 53,04 5r3.l:-l."""lllr
ooa1n J1e0323 cada ums CODOD WE 12" X #0 3 oh 10,43 JU-I'F"“
0On45 T400015 Dhitd dad TAPON Y HEMSRAR 1,/2% L:, B % #.57 -I.T.Bi-l"lr
2o
QuGsn a4 01530 Hnidad LLAVIN DE PELOTR OON LLIAVE 13 0% 149.57 1154..'.'5\",-.
Al
Q0dsn 2401857 UnlAad ZIFON DE RLIMINIS DE 3™ I.-"-'.‘_'F#I% a [+ ] ¥&.17 i'l.:l!-f
LLAVIN PARA BARS DE ALUMINIO DE 27 f_,ﬁ” ‘]
afgte 3400618 Folloa  CINTA TEFLOM DE 174 10 0% 6.52 es.28 s
panag FA0LI00 Unidnd LIJA PARER METAL & BQ ] 0% B.T0 Hﬁ.l.lﬂf
f=dibe ) ] Al N1E6E Urniidad SEFARRDORES TE CERAMICH DE 5 MH 200 11 L= s | !!.Ji-ll"".

CFRECEN :BOLSA DE 100 UNIDADES

ilr JHOTEET Lifirs Lina FIROCK DE 4X8KM 22 (il | Ead . TH 1,.!.“,_;,1.;"’-'
ogllo 24000718 tnidazl FOSTRE HMETALICD ©E 10 X, 2 173 an 0% 36,82 LIP95 .65 -"'"{
P ==
0a%2a FA0LL0F Lanoe CREAL SOLERM DEZ¢l/2 X 18 ” Fﬂ -~ ] 5 L] 3043 1532 !I.T/
I-_' -"I . '3 e [ ’
.:" il } . IIl—'l diﬁ-d-:.a
O 3d FENIEE R ] cadn uno CAMEEAR P0C DE 1 " & g I.r" 10 oW i, 78R 4.'.|,an

5 Bagpos
sty Ctacele s
0oy o7 [o5! 20

al awvisc de adijuodlicaclds par parte de 1a esgroes
nidera comn la no aceptacitn de Ia adjudicssidn

o al segunds poabor vy sl esto mo oes poaible poc catlguier moti
tevocer logar 3 asl susenivamsiots seto bapade en hrticule 143 del RLOE.
il
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Olyervran ionss: EO
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INSTITUTO HONDURERNO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

Lo sveyur v bes npesliog

RIN: 3801520223 260E Fesha
INOUSTRIAL FERRETERA S.A. DE C.W. 1200104 H" Ordan de Compra: 4300008833 07.05_20%0
COMTIGTD A CASA PRESIDENCIAL
Ciudad: Palig:HH " Cotizagidn:
Apartado Fostali M® 8elic. Padido:
Tal.2344-8000F 22... Fax. ¥' Lisitmaién C/DIRECTA
erail:lgiron@indufesa. com H°® Reaclucidén Res 441/15-04-2020
Contacko: JOFH® L ACTA
Plazo deo Entrega: Almacén Usuaris
Forma de Pago:C EQa0poyY
Pos Cadign Linidad Descripckbn Cantidad kT Frecao Walor
Impta Unitaria Tatal
ooidn 460552 Unidad  VALVOLA ANGULAR da 1/7 x 378 FfLAVANAROS 10 o 57.33 513.51.!"'(
OEISG JadLReS Drvidad VALYVULA DE PIE DE 2° : | % 445,312 13356547
OalGh TA0LFEE Unidad TIEO0 DE ASAETC METALICS DE 1/2ddrfdkza 13 ch o W 1] BES.ES 4

PAEA LAVAMANOS

G317 TR T 14 A LLAUVE OF CHoRRG PREA PILA 13 =11 81.30 1-:5-5.5:..-"'"
ao1ag a0i153 Unidad TUBD DE ROASTO FARR BAHITRREIC 12 ow 56.52 ETE. 26 ""'f
ogLEa 001G Lanoe CAMALETA DEDOAATIVRA PLASTICA OE 14 12 0N 27T.83 331, 8L
00 E4 02T Ciija CAELE UTF CAT SE 2 0% 20703 :.;].:..d:."'{'
1 hab g 01113 Acllos CINTA ADHESIVA PARE CAMALETH LTE 374 Z 0% 523.48 .Iﬂllj.iﬁ-l'f
[ - ] TH4HITES Galoi B THINKER LACH F ] ok 153,47 F732.13 f#f
0a33n A4 01307 Uik dad LIJTA PRER METARL £ J40 an % .08 131.006
anIal Ad 151 BEal lae CINTA AIRLANTE 0 (=11 19.13 ].q;,guf
nedsn JAo0iad (EELEIFY, [HTERRIPFTON SHMCT LA ig =L LB S | aud ., r..,.ll""
INTERRUFTOR SENCILLO DE PALRAWCR BAIG REPELLO -:‘H.:H' &
DA rvracs Lo - § 2

HOTR15e entenderd por entrega innediste 2 dias despubs do haber fecipide ol avize da edjudicacidn por pacte de la capre

La no septreqs sstablecida en el tiegps ofrecido por el oferente = considera como 13 no aceptaclidn ds 18 adjudicecidn

1o gae la institpecadno se reserva el daeeche 88 adiondicac 4l segunds postor

¥ 5i mato 5o es posible por cualguiss notd
ceroer lugar §F 4l pucesivinente sstc bam




L rfar pam los AbELins

INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURD SOCIAL
RTN 0801-900-3249605

ORDEN DE COMPRA LOCAL

Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

RIN: 08015002282606 Fecha
INDUSTRIAL FERBETERA S5.A. DE C.V. 1200104 ¥ ordan de Compra: 4300005533 07.05.2020
CONTIGED A CRSA PREEIDENCIAL
Ciudad: Pais:Hy { N Cotizacién:
Apartado Poatal! M* Solic, Padida:
Tol 2344-B000/ 22, .. Fax. H° Licitacidn C/DIRECTA
sraililgleonglindufasa.com H° Ragclusidn Res 441/15-04-2020
Centaskbs: JEHT CACTA
Plazao de Entrega: Alnacan Usuario
Forma de Pagol SGEODDY
Pos Chdigo Unwdad Descripcitn Cantidad % Preco Valor
Irmipta Unitaria Tatal
a0FE0  J401PES tnidad EEMACHE OF ALUMIKIO BE 3/16 X 3/8 L] oY 0.43 EE.!J
HB39E  FLOL3KY prldad | ESQUINERCE METALICOS DE 1 1/4X10 145 -1 7.1 w.u.v-af"
P/TRELA YESO
OOZ%0° S4011A3F Lafos CANAL BOLERA BE 5 Lif X 10 20 0N 1643 lﬂl.']ﬂ-“/
00390 340084 libra ELECTRCDO  PARM SOLDADURA 8013 3743 a8 oh 20,00 -.-cu.-:-u/
|
0030 FADOELL cada ubp DUCHE CROMADA 1/1¢ SENCILLA 3 o% §8.70 z-::.n/
|
po310 2409103 Bolsa  JAHO FRRA FULTR in o 156, 56 AL7E. 81T
JARMD FARR FULIR DUROCHK
DO3FE  2491Z69 Bal BOTAS DE HULE Ld el 142 .61 171130 47
BOTAS DE HULE i 42
LLER L TN IER Foar BUTRE DE FAVLE 12 oW 143.61 171;_3:/
B AS OE HULE # 44
B0%I0  2401E5E Unidad WALYDULA FOC DF 1/3 LIER DE BALIM i ok 14,38 LI
BORAD  JAOTAEY fnidad POETA CARDEDD 10 1T 5.740 [T f
FORTRA CTANDADD DE 1I#
aTo 2403145 cada und PRSADORES 10 BN 9.5 iE.EEﬂ"’

Chesrvacionen

La ha

TEECEE

Brrfoulo 143 dal RLOB.

KOTh:Se entendecd por enkrega inmediata I diss despusa de hater recibido el aviso de adjogicacién por parte de la emprel

antreqs sstableclda an el Cleapo olrscids per el olersats a8 coneiders come la no acepracidn dm la adjudicacién
que la inBtitucidn S8 regerva @l degechs d4 sdijuvdicar al segqundo poatox
Llugar v adl aucssldvinants sabs hasado

¥ 3i este oo an poalble poc cualquisc motic




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGUROQ SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel, 22226922 Fax.2222-6922

Lo mwiex' pivd 105 PUESITDS

RTH:JBOLFOOZIZEIE0E Fecha
IMDUSTRIAL FERRETERA 3.A. DE C.V. 1200104 K® orden de Compra: 4300008333 47 .05.2020
CONTIGUO I CREA PRESIDENCIAL
Ciudad: Palis:HN M" Cotizaoidn:
Apartado Fostal: H® Bolis, Padido:
Tel,2244-8000, 23,.. Fax. ¥ Licitacidn C/DIRECTR
enail i lgiron@indufesa.com K Rasolucidn Res 441/15-04-32020
ContRcto: JOAH" ACTA :
Plazo de Entrega: Almacén Uausria
Forma de PFago:iC ! SG0DOY
Pos Cédigo Unidat Descripcian Cantidad % Preca Valor
i Irmpka Unitara Tatal

EnSADOE DE 1* PARA PUBRTA

Qi e J4OLLEN Lasicw | TUBO WS POTRBLE TE 142 X A0 & o% 43 81 :EE.EEHFHP
oo1an 2401519 Uonidad WALMULA DT BALIN DE 3/ 4 1o 0% Z1.74 117 35""'-
INDICACIONES

TIEMPO DE ENTREGA+ INMEDIATA DESPUES DE RECIHIR ORDEN DE COMPRA. EXENTRM
IMPUBETD 15%: 51 PAGA

LA ENTREGA FAVOR REALIZIRFLA EN HOSPITAL GEMERAL DE ESPECIALIDADES
|
COMPHAAR DIEECTA DE MATERIALES FARA LA IMPLEMEMTRCION DE LOS CERRAMIENWTOS, MODIFICARDO OE ARER DE B
¥ OBREAS MEMORED DEL HOSPITAL DE RSPECIALIDADES MEDLAMTE RESOLUCION CI-IHSS-RSAS HO. 441/15-04-20
|
BE ARCUERDD AL PLAN DE ACCIOH BARA ATENDER EL COVID-159 FRSE 3

FROTESD -ADJUDICADO POH EL COMITE EVALUADGE AUTCGRIZADD POR LA DIRECCION EJECUTIVA HEDIRNTE MEMORA
HOSI5SH-DETI-2020 0 FECHA O4 DE ARBRIL DEL 2020 CONFORMADA DE LA SIGUIENTE MANERA 5R. ISMAEL DAWI
ATTILAR, EN BEPRESEMTACION DE LA GERENCIA ADMINLISTEATIVA ¥ FINANCTIERA, ABOG. SAOL ENBIOUE MORALE

E PESENTACION DE LA SUBGEREMCLA DE SUMINISTROS MATERIALES Y COMFRAS ¥ EL ING. HECTOR YUJA FAJAR
EEFRESENTACION DE LA SUBGERENCIA DE INGENIERIA ¥ MRMTENIMIEMTO.

SOLICTTADS MEDIANTE HMEMOBANDD WO, 1038-83IM3G-2020 DE FECHA 3D DE ABRRIL DE 2020 FIEMADD POR EL L
HECTOR YUJA PFARIARDD SUBOERENTE HACIONWAL DE ING. MANT. ¥ SERVICIOS GENERALES, DISPOMIBILIDAD

PRESUFOESTARTA MEDIANTE MEMOBRANDD MO, 1176-5GP/IESS=2020 FIRMADD POR EL LIS, JOSE LORENMZO OOTO D
FECHA 7% DE ABRIL DE 2020,

[T T E e Tk RT3 T

AUTAr e entenderd por ancreqge inmoediaca 2 dias deipuds de habar recibido el aviso de adjodicacidn por packs ds la smpred
La no  Entregd setabiecida en el clespo sErecido por el ofecsnte se conslidera coms 1A B aceptecibn de la sdjodicaciém
1o fue Lo institucién se reeerva ol derecho 40 adjudicar al segunds postor

¥ 2l ®3L0 6o @1 poRibla peF caalgalec
tercer lugilr § ael suceslvassnie selo basada en Etrmlo 143 del RLCE. :
e B 5
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I
[
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DhsErvacionsni

L& mnd

LA COMISION INTERVENTORA DEL IHSS, MEDIANTE RESOLUCION CI-IASS-RSAS NO
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Pus Cidigo Unidad Descripcian Cantidad 8 Precic \alor

Impts Unitarie Tolal
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TIEMPC DE ENTREGA: INMEDIRTO
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IMEUESTD 15%%: 51 PAGA

L& EWTEEGHR FAVOR REALIZAZLA EN HOSPITAL CGEMERAL DE ESPECTALILADES

SHMPRA DIRECTR DE MATERIALES FARA A TMPLEMEMTACION DE LOS CERBAMIENTOS, MODIFICADS DE AREA DE B

¢ ORRAS MENORES DEL HOSFITAL CE ESPECIALIDADES MELIANTE RESOLDCION CI-IHSS<RSAS MO, A41/15-04-30

OF ACUERDS AL PLAN DE ACCION PARA ATENDER EL COVID-1% FASE 1
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INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTM 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222.6922 Fax.2222.6922
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COMNTREOL DE FRANQUICIAS ADUAMERAE
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50% 230 OTAS CALEMDARIDE

! DESPUES DE RECIRIDA L& ORGEN DE OOHERA,

=i url.l:::q'ql dabara J:I.IJ.‘!.EI.EI- an @l Almackn Ceapnkbral dal TEEE

ST a rectn da Hedlcsmencra, bBolicitada nedisnie mamccando
fa,. FIP4- DMN-THES-10Z0 de Fecha 20 de maye de 20200 &n =1
ua&l 1A Difegelén Hedices Hacldnal, emite la Justificecicm ¥

irhorl da lod madicamentos snkss menoionacos.— Autorizads
W la angla hfmlnigtiativa ¥ Financlera segin mmmorando
ks BD3

UAYF-2020 e facha Il de mayo o= 2020 Aporbada por
A Conlelién Tnterventors del IH35, mediants Resoluciss
]

Wl EFREL dBan s
I

ATTA e ll'-i:hl'-ﬁﬂ-ll. pOF ERTDEQE Lnwestlars I dlar deapoha de hsbsr secibids el swles A sdjudlasnide pen parte 9% L esprens
o adtzeqe mscebleclid & sl Lisspe ofrscifoc puc sl GESTSRTE A8 Congiders coeo Le s scuptociin de Le asSedtaciss, T

Iz mea 18 Lestitesién se Seamcva ol fAecscks ds aflmbicsr &l seundo postor ¢ s eple s or pesiBle por cuslmiler setivn
Acar 1 T L ecdilvessnts ®il0 Didsje hrilculc 14) del ELDE, 3




INSTITUTO HONDURENC DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-300-3249806

ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tal 2222-8922 Fax.2222-8922

RTW: 8019001211583

Feohn
w.t.ﬂ FEANCESCA, 8, DE R.L. 130006 R Sedan da Compral 4100004783 29.05_ 2020
0L, REREQFUERTO CALLE PRINCIPAL
1 PalsHE W Cotlmmes s
Postals Eolia. Pedido:
Tul -B2IF-TT10/ 908, .. Pas,E233-107T 2233= 1000 H® Lbed tami &n
drofrancescalvahoo., otn W" Rmanlucton
; o /" AETA A
Entregsa; Al mackn Uusario
Page: s RFEIEROA
il |
Pos  Codge  Unidad DaRcripcian Cantidag % Prein Vo
¥ Implo Uritaria Tetal
I
c:"'usai_-um Ho, 50&8/18=-08-2020 de fecha 1H oe mayo de 2030,
Esta adjuiaicién ma con el Fin de atender pacientes con
CONID-1f Tase § segon Frovocolo HMamional Aprobado
lasquany de atapciin cosunicarial
Dolbsrs presentas Garantls &8 Cumplismiento por el 155 y Garsncla
Da EIlJPIl:I por Bl 3% dal o monto Toesl adjedicads,
|
1 EETOLAL £ L T
| I 8.¥.:
Toral: B, T60. 00000
FALLN. M ‘.F‘P.H
L hll-l-ﬂﬂ AETEGTENTOS EESENTA HIL LENPINAS Exactam "=
SdefLdCV

Tonio Lozl
; 115 03
) 13 of o6 / a0

SXThi¥a wnlecdsrd por ERTOege iimedlate I ins derpoie de RaSar TeciBlos sl ETier 08 eQIuiceclin por parts de lé smprma.
la no agbregs astsbleslis an @1 Eiemps afrecido por sl sferents & sessidars o L Ad sceptacion de Le edtodscscibn. ¥
12 mee Ly Luasairoelon s MEeEva vl Buracks de sdjmticer ol sequds postor

bir r Ejecaciva

99%




INSTITUTO DEL SEGURO SOCIAL
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CORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6822 Fax.2232-6912

RTH: BEOLI00I2424 T4 Fracha
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(R IMKk B.§ (EBg/ml | B Sin. oral, gotasd ; Frasco 3 ml.
IHOE ERE
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VEECINE 3 I FESES
CORCENT 2k abE S HL
FORMP, FARMACEUTICA: SOLOCION
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INSTITUTO HONDURENG DEL SEGURO SOCIAL
TN 243605

OB01-500-3
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2223-6922 Fax. 22i32-8933
Fecha
THTERMACTOMAL 1200061 N* Oeden de Compra| 4100004754 25.05.2039
BARRID LA GRAMJA ATRAZ O0E
I TEGDCIOALEA PaietHE | W Cotizmciba:
Apsax Postal i H" Balie. DPedide:
Tal. FI28-2T18/2323.,. Pam. 2228-2732 K" Liotescidn C=NIRECTA
assllcomprasd farincer.bhn H* Rmsolucidn S06/18-06-20
Contéets, 0N AR
Entoegn;: Aloscin Uwuaris
Foirmas FI FagaiC HFTGUERTIR
Pas bﬁdh: Uniclad Descripoion Canfdad % Fracia Waior
Imgile: Unitario Total
" WESLASRE Wo. S0E/18-0%-3020 da fecha 10 de sasa de 2050,
Esta sfqulaiclén en ocon el fip de stander paclentes oom
Covip-10 Fape & pagin Protocoloc Hactomial Aprabaca
jesquenn ds atenclén seavnitaria)
Jabace prejantar Gagankis da Cusplimlento pos el (58 v Garantla
e Calidad pop al 5% del sonto totpl adjodiaado.
SninTetal: 1. 370 00
T804
Takall 12, 370.00
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INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTH 0801.500-3249605

ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-8022

(RS FERE R Facha
MACICHAL §.&, L2006 ¥ Orden do Compra: 100004785 29. 052020
A RUISEHR DARIG CONTIGIN
| 1 TECUCIGALEN Pale i HH i' Ehﬂ.’llﬂhl
1 Powtal | H™ Soiis. Pedido)
| I2-241d Pawm.I1233-3589 W Licleacidén C-DTRECTA
nallls. cruridrogpuarianaclsnal. com B Rapolucitm 5046/18=05-321
Almmcin Usnario
Fores '-t PagsaiC HF LCIERDN
Fua an Liridad Deacripoion Cantosd % Pracic valar
Il Unkario Tolal
|
o WX-A01  Trasce  BOLDCION BITERILISRETE T ANTLEEFTICA 14, 004 [\ Tag. 05 BEIERN.00

AL ESTERTLIEANTE ¥ ANTIZEPTICN OF SUFERD IDACTAH | Aeids ippslareas, Fezdnilde da Hidoogens,
lan F:IFPI.‘.J.DI:.‘lI‘.Dr Orono, Glare, Oxlgend| Soluclon de use Tépico, Frasco de 120-240ml.

THETERE £

FIHBEE RCIAL: HICRORACYN SOLUCION 130ML

REGIET SREITARIO: EH=D= 06 #=N02T [Dd=07=3023)

ERCIHD b 1% MESES

SINCERTIAC TN ACIDOD HIPOCLORDSO, FERONTIDD DE AIDROGEND;
i HEPOCLORITO D2, CLORUET DE S0ODI0

e ICA1 SRRSO

IHI1BAD PREGENTACION: FRARCD LIGML SOLOCION

Ik D IHISTRRCTN TOFLCD

DO [{ FRBRICANTE: MORE FHARMR

MATE DE CRIGEH: HEKICO

ITEHPO ENTEGA!

_A’.{Lr!+,.l debare raall

1004 OO O JUHIQ 3 F0Z0
[ESMIES DE PECIRIDA 1A ORCEN DD COMPAK.

zacam mn Wl Almacén Captral del INSS

wmpra Mrecta de Hedicawentos, aoliclvads sediants seearacde
Fer 2:1'"- DMN-IHSS-2020 da Cacha 20 de mayo de 20207 an el

saal l1a
wrisigd
wE La

ba, &0y YF-F0230

i e

tracoldn MWedica Waocional, amlite ls justificesiom y
Ea Joe medicamentos antes msnclonados. -
rancis Administrative y Tinanolers sspin sencrando
de Fecha 21 de payo de Z0EER; Aporbads por
Intarvaptoss del IRES, msdiante Rapolucion

Rurarizada

&
Lot

-fﬂbw

WoEhege sRtemdetd por sntoige Loomdista 3 diss deapubhs e haber ceclbise =l aviso ce adiedicecicn por parts de Li espoeds.
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l\! ORDEN DE COMPRA LOCAL
. Tel 2222-6921 Fax.2Z21-6922
e e b il

DLRReS1I5TIa Facmik
HACICBAL 8.A. 1200065 H Orden de Coapra: 4100004755 29.08, 2030
B AUBER DRATOQ CONTIRI0
(TEGUCTGALPR Paie: bR B Cotimacion.
Fomtmli EI Salda, Pedids)
=241 Fax, 223E=390% W™ Ligitacidn C-DTRECTA
smailinellio cruzidroguerinhaciorsl.cam ¥" Raspluolde SU61E=)5-20
| H?k -IH{H"'-IEIL
Flazs Erit swija: Almacde Usasrio
Farma Pagosi HETEERDA
Pga, hqu Unidad Diasaipeida Canlidad ;] Pregio igloe
Impto Unikadia Toba
CT TEHESEREAE Ko, A00/LE-0O-3020 de fechs 10 de mayo & 2030,
Eord adgaisiclién ew con al Fin da atender paclantes con
COWID-1§ Fase 4 seagin Frobocolo Waclonal Aprobado
[asgunml da acencidn comurltaria)
Debera tlii‘!u! Garanzia oo Cumpllmientn par &l 158 ¢ Garantls
Po Calidad par el 5% del monto total sdiidicado,
| SubTotal T, A3 m00 .00
ToEM
Perbul s T

|
“atom mi bETRAS
| :I*I-U-I CONTROD L ENTCHERIENTA ¥ TRES M1 DRINDESTUS LEMPLRAN ERactdd =e

Mmasvaclires.

| |
WL . iJ"I'll'Iﬂ FOE BRLTEQM Eamsdiats I dlaw despidd de habss reriblds sl sries de sdjudicocits por parte dw ls ewproos.
La ng  piLrege astablecids ef ol Eiempo ofrecido por ml ofsrents e gossidess gse Li es sseptacién de Lo sdidoacide, D

iz e 'i ARBLILoSlis o Pedacvd el derechs So sdinalicsy 4] asjuido peatod  po el erie &b el piaible prr tusigulsi setivm
tazcar IEger ¥ ebl sbCeslvesmibs eels bk

Dirdasdr Ejil: iva B.‘I,ID



i
e ) Ih_ TITUTO HONDURENO DEL SEGURO &
I b RTN 0801-900-3249605
: ORDEN DE COMPRA LOCAL
1SS Tel.2222-6022 Fax.2222-6922
R —
RTH:0B019011372527 o ' -

ARILLO PERIFEERICO,

Apartads Postal:
Tel.2245-5550 Fax,

Contaste:

DROGUERIA BENFHARMA 5. DE R. L.

EARROUE

Ciudad ; TEGUCIGALPA PajisiHE

apail:rdroguerisbenpharmafigmail  com

nE L200054

#° Ordan da Compra

s Eﬂtl:-:l.-..-ll:-[l.

B Salic, Fiarndﬂ
" Licitacian
H" Resolucion A
JOFE" CACTA

Plazo da Entrega: AF Alnmacan

Forma de PagaiC

Pos, Cédigo Linkdad Descripcian Cavalidad
iEiar ] 2201150 Unidad  PRUEDSA BARLGG DE CONID-1% 194, B!

i
Wl

CrIHET

qag e

SAUERA DE DETECCION CUALITATIVA DEL CORONEVIRUS BREAODA EN LA DETEOCIU

DE ANALISIS TNMUNOCROMATICO |

PRUEBAS
=

T.HEI JCACIONES :

CAESETTE QUE CONTIEME LRBNCETH ¥

DESCRIPCION TECHICA OFRECIDA POR EL FROVEEDGH:

{IT © CJAR DE 25 CASETTE DE PRUEBA IHNDIVIDUALES CON 25 TUDDS
IBNGRE Y BUFFER QUE CORTIEME RERCT

ABORATORIQO FRABRICANTE: ARTROM LAR 7

*RIS DE ORIGEM: CARHADE
'IEMPO DE ENTREGAR:

\233-TH1H.

i DISTRIBDCION DE ESTAS PRUEBAS QUEDA A DISCRESION DF

‘RESENTAR LO SIGUIENTE:
Wi

A TeCHA DE EHNTREGR

'TiA DE COMPLIMIENTO POR EL 15%

18,000 EN 5 DIAS, RESTAMTE 2
"AVOR ERTREGAR ESTE PRODUCTC ENM EL ALMACEN CENTRAL BOUEGAH

ARANTIA DE CALIDAD POR EL 5% DEL MOKTD ADJUDICADG

-

J ITIVR INTERINA,

3 BE ABRIL DEL 2020 COMFORMEDA DE LA

bBaervach ones:

JTA:5e entenderd por entrega inmedists T dilas despodd de heber reolbbids o) avlse U= & '
-ntF.?l establecida #n el Clanpo pizecido por ml oferenbn se cossdiera ool Ia U

2 qué la isatitucidn o resarva el dececho de adjudicar al seguinss p m_._ﬂh‘:” .=_-,|._ I
LRy 14 Il-lﬂ'-ﬂ-t ¥ asl socesivasmnre sala bhasads en gl Articials 1479 dal

i no

Sgerente :
Materialas v ©

DJUDICADD MEDIANTE ARTTR POR LOS MICHBROS DE LA COHISTON EVALUADORA
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Lt
L T T S

Fecha
13.04.2020

Walor
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It FITUTO HONDURENO DEL SEGURG ¢ .0 '
RTN DB01-900-3243605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel 22226922 Fax 22226922

BTN 000168011972922 -

BROGUERTA BEWPHARMA 5., DE R.L. DE 1200054 _:I'l:"_':l-:l.'r.'liln da Compra: 4%
BWILLO PERIFEERICO, BRRQUE B
Ciudad: TEGUCIGALPRA Pais:tHH

L i
B Cotimsaoldh

kpartado Fostal: ®” Solic. bedideo:

Tal, 2245-5550 Fax. W' Lieitacién C/ULRED

amail droguerisbenpharmafguall . com W Ragoluaisn &L, 40 79—

Contacto: azs s JD/H" . ACTA o
Plaro da Entiega Bl cadan G
Forma de Pago:lC

Pos. Codige  Unidad Descripeion Canfidaa

DIkt CION MEDICE MACIOHAL:

SOLICITADD POR LA DOCTORA HBESSY ALVARARDG, DIRECTORA MEDICHA WAOIOHAL,
ﬂ.}ﬂlﬂ-mﬂf-iﬂﬁﬁ—gﬂlﬂ DE FECHS O3 DE ABRIL DE CONTREATACTON DIRECTE L
Al LA FASE 3 DEL PLAN ESTRATEGICC INSTITUCIOMAL FRENTE A LA AMEHMLA
AEM EL THSTITUTO HOMDURERD DE SEGUREDAD SOCIALS

\PROBRDO SEGUN RESOLUCTON CI-IHSS-HSAS-413/03-04-2020, Mibma QUR E

BLARKDD MEDINA SGERENTE ADMINISTRATIVO Y FINAHCIERD, MERDIANTE MEAGRMHLL
\BREIL OE 2020,

'RESUPUESTO APROBADD MEDIANTE MEMORANDO WO. 1059-56P-THSS5-2020 LE FECH
L LIC. JOSE LOREWZO COTO, REITERANDO EM MEMORANDO WO, 1091-5GT-1MGH-
1020, LA ESTROCTURA DEL GASTO IWMPUTARR, AFECTANDD EL CENTRD DE COETO
\5TA OFRDEN DE COMPRA SE GEWERA SIN [MPUESTO, LA CUAL SERE [PIL]ihbs s
LHACEN DEL INSS, POR LO QUE SE LE SOLICITA MOS ENVIE A LA MAYUR BREVE
OSTERIORMENTE ERVIAR LA ORDEN DE CUMPRA EXENTA, SEGUN DISPOSICTUNES
CHTROL DE FRAMQUICIAS ADURNERAS

.

AR EX LETRAS
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Il TITUTO HONDURENO DEL SEGURO .
RTN 0801-800-3249505
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel. 22226922 Fax.2222.65022

REN:040130113720822 Fauha
DROGUERTA BEWBHAFMA 8. DE R.L. DB 1200054 B Orden de Compra: 4. 13.04 24320
ANILLD PERIFEERICD, FRRQUE e i ¥ b st ain
Ciudad: TEGEZIGRLER Pais:iN K" Cota EEI.I;':_LEI:_I.:_. = —— :
Apartado Postal: M*® Sclic. Pedicdot
Tel.3245-5550 Fax. K" Licitacisn C/OIREC
apail idrogueriabenphdrmadgmal 1. com M Ragolucion &A%, 047 \
Coibbatibio: JO/N" ACTA ety =
Plazo de Entregae: Almahhn Fhaitdi
Forma de Pago:0
Pos, Chdigo LUnidad Descripcitn Cantdad Valar

- 1
It Total

e BOE MILLOKES WOVECIEMTOE JDETENTA RIL LEMPIARS Exactas *9¢

‘basrvaciones !

OTA e entenderd pef enteega lomediscs 2 diss despuoss de habar pecbbddo ol awls
A no

entruga estdbleclds iz ol tiempo ofrecido por el afécents se conaldaca
o gue la inatitucide se ceseevs bl derecho de adijudicar Gl Segunde pastor

= e la wepiicak,

| wljudicacion, B
¥ &l saLa 0 I

alguler motivg
prear lugar ¥ asl sucedivemsibe esto basade en el Bticglo 143 del PLSR 577 !
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e, Tt . i :
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."..-' AL -,E‘_qlv. "rij,.
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INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

L
RTH: ORO19003245456 Fecha
AL MEDTICA TMDUSTRIAL 5. OE 1210024 K Orden de Comnpra: 4500000934 10.09.2020
TEGUCIGALPA AVE. LA PAZ FRENTE A
Cindad: TEGUCIGALPA Pais:HN W' Cotizacibn:
Aparthdo Fostal! H® Solie. Fedido:
Tal FF20-00737222.., Fax.Z220-023% H" Licitaclién C/DIRECTA
emaillic.cordovadomi, com. hn H* BRasclucidn RES.413/703-04-2020
Con ko JB/H"  ACTA
Plazo Entrega: Almacan Teuazis
Forma de Pago:C CHORGE
Pos Codigo Unidad Descripcion Cantidad % Precio Walor
Irnets Unitaric Tatal
-
Meci. R2LELB03 Unidad UHID.DE HOWITORIZ,.DE FLUR BARCUIN CAR fifi ok TI835.00 SOIFTTS.00

HDI:-IITI]FI._;'} DE BIGHODS VITALES BASICO
|

Indicacionas CEREEE wh), METRES BTN TRIAL
Marca: IOLIGHT

Modelo:] G5

Pals def Origen: CHINA

Tiampe He entregar 30 Dias > lm

|
Espaci ﬂ_.l.ﬂ-a dlocnes Tacnlcas:
||

Desplimgue gréfico cde pardmetros asl como el valor numérico de astos pacametros.
Dlagnogtlice O3 completa

il mEn asn o curvas desplegadss en pantalla

:umpleﬁamente digital y controlsdo por microprocesador.

Con pafgralls a color LCD o TFT mayor a 12 pulgadas

Equipa]de saguridad <lase I y tips CF.

A isfcidn simulténea de las 3.5 derivecionss minime

At de banda de 0.5Hz a 50 He minime

Gamancia selecclonabls de al meaos lx, Ix v auto.

Debe ﬂjatrnr datos audibles ¥ wvisibles de la frecuencla cardiacs (bpm),
Indicagitn apdible y wisual de ls curva ORS

Con capacidad para £ljar las a_arma de la frecuencla cecdiaca de acuoerdo al paclence.
Capacidad de medicidn:g entre 15 v 300 bpm, minimo.
Frasi no inwvasiva [HIBE) :

Pras. de sangra no Lavasiva HIBR

s Fvalianes

FOTA:Em ontanddta por entrega lnmedlata 2 dias despuks de haber recibido el aviso 4% sdjudicscién por parte de. la espeess.
la me lentrege establecida en el fiempe olrecido jor el oferente S0 conaiders como la no acepEacian s 3a adibdicecide, B

la 'H'-'-'E}lﬂ institucldn #e reserva ol Cerechio de adjudicer al sequndo postor ¥ mi @80 no es posible por coalgulsr mebive
fmrcer }qu: Y aml sucesivamencé e85CO Baguade on el Arcicuala 143 dal WLEE.




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURD SOCIAL
RTN 0B01-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax, 22226922

C o taejor pare of AUSIS
i
| REH:DB019003245456 Fecha
| COME HMEDICA IEDUSTRIAL 3. DE 1200024 H® Orden de Compra: 4500000934 16.07,2020
TEGUCHEGALPA AVE. LA PAZ FRENTE A
Ciudad: TEGUCIGALPA Pais:HN H® Cotizacidn: i
| Apartsde Postal: K® Solic. Paedidot
Tnl.Ei?G—dGEHIEEE..- Fax.2220-0238 H" Licitacidn C/DIRECTA
amail {ic.cordavadomi , com, hn H® Resclucidn RES.413/03-04-2020
Contagto: JO/HT | RCTR
Plazo de Entrega: Mmacsn Usuaric
Forma da Page:w CHMORGE
Pos. Cdadige Ursdad Descripcidn Canlidad % Pracio alar

Impto Unitario Total

—

1. .rtuﬂﬁn simtolica,

2. Preasin diastolica.

3, Presifn promedis,

Funciondmiento manual o automftieo.

Unidades de medicidén de presidn mmHg v KFa.

Debe modtrar los datos en tabla v Eorma grafica 4de loB paramecros oa HIBP.
Con capasidad de medigldn en adulces v pediacrico

Rangos de medicidn:

1. Bisedlica: entre 40 v 270 mmHg.

2, Plastdlica: entre 10 v 210 mmig.

4, Medig: entre 30 vy 230 mmHg.

Saturacidn de oxigenc (SpOZ).

Hango od medicidn de Sp02 de 1 & 100%

Brecisien de frecusncia carcdiaca * 1 1pm como minimo,

Con capgcidad para fijar la alarms de BSp02 minima y mawima.

Alarma de Sp02 minima v méxima.

Con capdcidad de madicién en adulto, pediastrics, neonatal

Coag Eﬂpiciﬁad de madicidén exacta en condicicnes antmalas, como ser movimiantos indessadeos, Sambios
terprafura corporal, lluminacidn exteriar u otros

Te. .eratura

fange dé medicidén de O 8 45 "C o rango mayer

Precisign de = 0,1 “C.

Con al genos dos canales pars mediclsn de Cenperatyra.
Alazma de temperatura minima y méxima,

Pardametlcs respiratorios

Debe mefiir la frecuencia respiratorias,

Debe nﬂrtriﬁ la curwva respiratoria.

ﬂhuervicinnnl!

HOTh: 5@ "nténdecd por entregs irmedista I dias despubs de habey fecibida el aviss de s&judicacidn per parte da 1a EmprEsd,
i Ro

frtrega establacids an &l cieopo sfrecids pos el ofersnte se considera =oams lé no aceptacién oe la afjrticacidn. B
La  gue & instttucion se reserva el dececko da sdjudicar 4l sequndo ppostor

¥ 0l est0 no es posible par cuslquisr potivo
LerceE 1*7!1 ¥ apl sucesivamente este Bagado g
i

Correcto

<

Subgerante de Sum
HMatmriales y Comfpra




INSTITUTO H{}HDUHEEEI DEL SEGURO SOCIAL
TN D801-800-3249605
GHDEH DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

Fecha
RTH: DBD19003245450
#} HMEDICA IMDUSTRIAL B, DE 1200024 H° Ordan da Campra: 4500000534 18,97 .2020
TEGUEHGHLFH AVE. LA PAZ FHENTE A
l Ciudad; TECUCIGALEA Paistil Hiﬂnzi:n:iﬁn:dn
hpartsdo Postal: H® Salie, Padido:
Tal.2220-4023/222... Fax 2220-0236 N® Lieitmsién C/CIRECTR
amailide, cordovalomi . com. hn M" Regolucidn RES.4L3/03-04-2020
| Ccontmgto: Ju/H" ACTA _
Plazo di Entregal ' Alnacen | Usuaric
Forma dﬂ Fago:C | CHOHNGE
Pos.  Codige Unigad Desonpoion Cantidad g Frecio Walor
J v Impte Unitario Total
- 1

Bla.mas paras frecuencia respiractoris minims y maxima.

Can slsﬁamn dn respaldo de baterias en caso de fallo de energla eléckrica de la red.
Baterias recargablies vy reusables de Livio o eguivalente

Con alswema avtomicico de carga de baterlas.

Cable cHpussts ECG 5 derivaciones

1 cablesd 5p02 repuesto reutilizables pare adulteo

1 brazaletes reutilizables de HIBP (Tamafa M)

El clemgo de guzonomlia de lax barerla=s zerd da a8l mencs 2 horas.

Dlsefia drgondmico ¥y estatico.

Debe esfar copstruide de material gue soporce agences desinfecrantes.

El software debe ser en espafiol.

Con capacldad de almpacenamiento an memoria de al menos 36 horas de tendencids

Debe ingluir wn carco de Eranspoc=te de fabrids.

Voltaje) 120 VAC: 60 Hz, monofasica,

Incluiricapacitaciones a personal Cecnico ¥ ustarios

Debera Inclulr la inscalacidn ¥ puesta en mércha campleta del eguipe la cual estard bajo la
supecvision de personal del IHSE

Garantij del Equipo: 2 aflos de garantla de fibrica (incluye Mantenimiento Freventivo trimestral y
Marmalmisnts Correctival

S5& _ebegan entregar manoal de usuario
Certififade de calibraciones de Zabriecs
lista dié procedimientos de calibracitn de usuario

Lisga dt procedimientos de mantenimienco de roucina
Manual fecnlico

Frocedigpisntas avanzacies ode mantenimiento

Distribpeoidn:

Coeasvac jones:

HOTALES MnCenderd por entrege irmedists I dias duspuds da Reber cecibido el avise de adjudicasidn por parte de la emprasa.
La na  gntregs establscEda en el Clemps ofcecidc per al

L aferente & conasldescd coan la no aceptacits de la adfuclidwsids. B
ia

gue Lo inscicuelén se cesscva =l derecho de adjudi=ar &l seguads postor ¥ =l esto no as pasible por cualguisr marivo
tercer lhgar § dsl sucealvanente gsto b

ol Articulo 143 del RLCE.

Subgersnte de Supin
Hateriales y C



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
i RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tal.2222-6922 Fax.2222-6921
uﬂﬂwmgujnHW:
RIN: GBO19003245456 Fecha
COME HEDICA IHDUSTRIAL B, DE 1290024 H® Ordan da Comprat: 4500000534 10.07.2020
TEEIJE:I&.P.LPP- RVE. LA PAZ FRENTE &
Ciudad: TEGUCIGALPR PalsiHHN ¥ Cotizacidn:
Apartado Pontal: H* Solia. Pedidai
Tel.2270-4023/222. .. Fax.2Z220-0236 N* Ligitacidn C/CIRECTA
| email: e.cordovaiond . com. hn M" Rasclusidén RES.413/03-04-2020
Contagdkbo: JO/Y9%  ACTA
Plazo Encregai Almacén Usuario
Forma fago:l CHOMNGE
Pos. Bdigo Unidad Descripcion Canticad % Precio Valar
9 Imipto Linitaric Total
Corncuenta {501 Hn;‘p:’.tnl da Eapeczal:da caE
Quines @#15] Aosapital Regional del Wocte SPE
Cagzn 43181701 Unidad UMIDADES TC ELECTROCARDIOGARFTA (ECGH 5 8 4] ] 150557 .00 1957 TEL .00

ECG portacil

Indicacfanes

Farca:; THEINUIH

Hocelo: |ORE-13

Pais delDrigen: USA

Tiempo de encrega: 30 dias

Espacificacliones Técnloas:

Equipo para captar la actividad eléctrica del corazén de 12 derivacicnes

Con pantalls para visuslizeion y despliegus ce datos e informacion dal paciente
Tecladolpars intreducir informacion del pacients

E” mo para uso an pacianptes adultos vy pefiatyioos

VeEswcidad de 25 ) 50 Hﬂ'I.I'.EEq
Con impPessrs lnsiuidas

Con la Eapacidad para enviar eatudios a us sistema computarizado o siscema de alsmacenamisnta
Equipo fon software en espafiol -
Almacenpmients oo ECGs de 50 a 100 regisczos
Con bateria incluida

Con ocarfeo de transporte de fabrica
120 ¥ 6@ Hz

Ieervac]oned

PeTAi e gnuenderd por sntiegs inpediscs 7 dlas despuds de Faber cecibide sl aviso de sdjsdicscidn por parte de la snpresa.
Le no Wntcege escablecios en w) Limmps dfrecido por el Jfarpnte a8 coneaidera como la no aceplacidn de ls adislicecidn. B
1o gque {a institucidn e fwassva el derechc Ge adjudicer &l segundc postor

¥ Bl ®Ato no e posible por cualquier maeive
terser lugar y &3l paceslvamentes esto Daa L Acticric 143 del RLCE.

=




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURD SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel 222265922 Fax.2222-6922

RTN: 0ROLS003245456 Fecha
COMERCIAL MEDICA INDUSTRIAL 8. DE 1200024 i® oepden de Compra: 4500000534 10.07.2020
TEGUEﬁﬂﬁﬁﬁ BYE. LA PRI FREHTE A
Ciudad: TEGUCIGALPA Pais:HN H' Cotizacidn:
Apar Fostal: H" Bolic. Pedide:
Tal.2220-4D23/222, .. Fax,2320-223& #* Licitagién C/DIRECTA
anail:ic.cordovaiomi . com. hn H* Resalucidn RES.413/03-04=-2020
Contagto: JD/H’ . ACTA
Plazeo db ERtrega: Almacén Usuarioc
Forma do Pago:C CHONGE
Fos. Codigo Unidad Descripcidn Cantidad Yo Precio alor
| Imets Unitario Total

Egl.po protescidn CF, classe I

Cable eslectrico grado hospltalario maycr a im
2 Cables de derivaciones de fepusscd

5 jusgos de slectrodos lagarta

10 rollos de papel para impresion

Ingluic pre instalacifn de ser necesacia

Incluls capacitaclones & pecsonal tecnloe ¥ uwsuacios

Debeca incleir la ingtalagzbn v puestia -en marcha compleaca del eguipe la cusl esrard bajo la
supsrvigisn de personal del IHSS

Garantia del Equipo: 2 afios de garantla de fdbrica {incluye Mantesnimisnco Preventive trimestral y
Mantenlmiento Correctiin)

Se dabafan entregar manual de wsuarla
Cerrifigado de calibracisnes de Eabriaa
Lista dg procedimientos de calibracion de usuario

Lista de procedimionios de mantenimiento de routina
Ma=—=a1 :rn-:'n:l.i:n

Pr. _edimientos davanzados da mantenimisnte

| Erribl.ic'llin t
Flesre [OT7) Hozpital de Especialidades
Z@ls (DB} Hospital Reglenal d=l Marce 5P5

HilEk ] E10470T Onfidasl HAMCHETEDS SENCILLOS o 258135 .00

Coiawpvan LE'HE'I

WOTA:Se spbtenderd por entrega irvediata P dias después de haber recibide el aviemo s adjudicaclén pof PpAILE de la empresa.
La na 'Hr“?. ESEAbIEs da mn ml tiempo cfpecide pof &l ofereate as considers como La mpo ACHptacion de e adivdicasian, P

lo  puw I.I LnEEituCciésn &6 Fedecva 8l derecho de IHJudLFdr il .*nm poatss  y ai wsto nooes posibie por cuslquior mobive

Subgarents de

Marteciales y £ 'y : == EJZ’




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-800-3249605
ORDEMN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
Lo magar patd fg U TS
|
[ RTM:DBD19003245456 Facha |
; - mai&h INDUSTRIAL B, DE 1220024 H® Orden de Compra: 4500000534 10,07 2020
| TEGUCEGALFS AVE. LA PRZ FREWTE A - _ :
Ciudad: TSHMICIGALEA Pais:HM H' Cotisacidn:
| Bpart Postal: M Bolic. Pedado:
| Tal.ZF20-4023/222,,., Pax.2230-0238 H" Licitacién CS/DIRECTA
| ameilfdic.cordovadend.com.hn N® Basoluaién RES.d13/03=-04-2010
Contadto: Jo/R® . ACTA :
Plazo Eftcega: Almacén Dagaria
'l Forma Pago:C CMONGE
Pos fli Linidad [escrincian Cantidad % Precio Walor
q o limpto Linitanio Toial
= |

Manunet o para cilindroa de 22 220 ples cobicos

[ |
Indicaciones
HMarca: SCHD
Modelo: OGAS4D
Fale de Orlgen: CHIKR
Tiempo e entreca: 15 & 25 dias

Especificaclones Técolcas:

Hanomet§o regulsder pars tangue de axigeno

Capacidad del tangue o8 220 plies cubicos

D& TUBFEa Rexaganal

Tipo D135

Debe cofter con cercificady de calidaZ incernaclonal ERG0601,
Sarnnr_ii del Eguipo: 2 afios

Deberd {ncluir 1a instalacidn y puescs en marcha completa del equipo la cual estard bajo Ie

5upa:vl+i¢n da perzenal dal IHS3
-

EDA o CE; al menos uno de los Lres

0848 i{l'.llli.']-:l'-‘ Dmidail MANCMETRTE BEHCILLSE 1C o% A1 .50 33135040

Manometias pars cilindras de 0% Z3C Fil;s chbicos
lndlca:;.nnea

Marcar ACHD
Modelo)l CGAS4D

-'.l.'ls-erl.r-:.n:Tnnl:.-

KOTA:Be gntendetd pof entrega insediets 2 dia: desposs de haber cécibide el aviss de edjwdiceacidn por parte de la enpresa
i ner gntregs ascablectos en gl tiempo SfeEecide pac el afetants aw considers come 1o mo aceptacian de la adjudicacidn.
lo goe Ja Llnatitucidm se reservs =1 deracha 2 adjudicar &l ssgundos postor
CeIceE 1SEET ¥ ADL Sucesivanente aato hass

=

Yy 81 EETe A& ad ponible por cualgulear motivs

lanlo 543 del RLCE.

Corraskto

Subgerente da & F? I DLt ECE 13_.'}_‘?"#' o
Hateriales y Compras e -~



INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL

Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
BETH: 0801800325456 Fecha
AL MEDICA IMDUSTRIAL 5. DE 1200024 " Orden de Conpra: 4500000534 10.47.2020
TEGUCIGALPA AVE, LA PRI FREWTE A
Ciudadi TEGUCIGALPA Pals:HN W Cotizacidn!
Apartado Postal H® Solic. Padide:
Tal, 2220-4023/222. ., Pax.2220-0236 N* Lisditagidn C/DIRECTA
anail Hec.cordovadicml . com. hn ¥® Rasoluoidn RES.413503-04-2020
Enn:juEn: JO/H" _ACTA
Plazo d& Entrega: Almacén Usuaria
Forma d* Pago:C CHONGE
Pos. Chdiga Unidad Descripcian Cantidad % Precio Valor
Impla Unitari Tonat
—- {

Fa:. de grigen: CHINA
Tiempo dé entrega: 13 & 25 dias
i

|
Eapecifigaciones Técnicas:

Manometre regulador para tangue de oxigeno

Cnpa:ida# del tangue de 220 plies cublicas

Ba tuerca hexagonal

Tipo DIZ3

kebe contar con certificads de malidad internaclional ENGOE0L, FOA o CE, al menos uno de los Tres
Garantlajdel Equipeo: 2 afios

Deberd imcloir la inszalsclidn v pussta ean marches completa del 2guipe la cual estard bajo la
supervisisn de personal del IHSS
|

Diatyibueldn:
Clncuentd (53 Hospltal de Especialidades
Cincusntd (50} Hospital Regional del Horte S5B5

CLm QATAZA04 Unided AFRBATCS HMEDICCS DE SUCCION O YACIO ] ']

. 8032040 LELGAD. 00
AP H ATOE %HI!.‘.DIL"I:IE DE succIdan o waAclo

SUCCIONAQDRES PORTATILES

Indlcact dnas
Marca: YUWELL &
Modsln: TE-R

dharrvaciohes:

HOTh: 3a -nLlﬂdﬂr& por entrega irmedisco & glas despeds de haper recibido el aviso de adiudicacisn pof pEcte de la smpresa.
ts wmo enlirega establecida an el tiemps ofrecido FOr @l arerente s¢ coRnidétd conge la no dceptacion de la adjomieacdén
lo  que lafinstitucién se ceserva ol deceche de sdjudicar al aegundo POICOE
tercer loghr ¥y asi sucesivanents esto basadb &n el Articole 141 del BLCE,

P
¥ 33 mato mo es posible por cualgquielr BOTIVe

Corzeata

Ay

~
- Subgerente de 5 nistrosis
ri =
| Materiales y Cgmpras




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0B01-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

mqupﬁh@mmﬁw

RIN: 04015003245456 Fecha
COHERSTAL MEDICA IMDUSTRIAL 3. DE 1200024 H" Orden da Compra: 4500000934 10.07.2020
TEGUCIGALPA AVE. LA PAEZ FRENTE A
Ciw I TEGDCIGALPA Falis:HM B Cotizacidn
Apartado Postal: H" Solic. Pedido:
Tel.2F20-4023/222... Fax.2220-0236 W® Licitacién C/DIRECTA
anail|jc. cordevaleni.com. hn K® Remolucidn RES.413/03-04-2020
Contasto: JO/H® . ACTA
!Plazo de Entrega: Almacén Usuarie
Forma dn Pago:C CMONGE
Pos. Godigo Unidad Desarpeidn Cantidad LS Frecio Walor
! Impto Lisitario Total
__A‘ I e

|
Pa.« de Nrigen: CHINA
Tiempo de entraga: 30 dias

Especificacionas: Teonicas:

Equipo qmn range de succion de O = Sommbig o mayor

Buccian lcankinva, no senor & 25 LMmin (R15L/MIN)

Peuipa libre de aceire

Equips debe contar ocon filtros bactericida [EILTRO DE AIRE)
Wivel dd ruido menor & Los B0 Ob {8 €3 DBA}

1l Frascg reucllizable vy autoclavabe de capacldad mayor a 1 L

Dispositivo con traspa de agus (EQUIPD COM VALVULA DE SOBRE FLUJD)
Bocesorios:

Incluir un frasca recolector con capacidad maysr & 1 L

10 Filtdos bactericidas

Esp&ﬂlfi:a:inﬂﬁa Elactrica=s: 110-120 %, S0/7E60 EHz

Incluir [capacitaglones a perscnal tecnice y uswvarios

S deberan entregar manuales, ep fisica o digiesl, de usurarie y =ervicio,
ﬁh'ﬂﬂlﬁﬁ del Equipotr 2 afos de garantia de fabrclcs
Ma. .enimiento Corracrive)

Debard iEﬁE: certificados CE; 150, UL, FDR, ASME o EN 60601 pora eguipos v dispositivos mécioos.

Debara %htlulr la instalacion ¥ puesta en marche completa del eguipo ia cua_ gatara baje 12
supervigiim de personal del IH3S

Distribgeidn: m \
Dlez (I8} Hespital de Especialidades # .
Diez (14) Hespital Regional del Horre 5PS ; i

ylncluye Mancenimisancoe Preventivo trimestcal &

Jﬂdllktv1ﬁh!u:

WOTH:Be sptendsbd por spboeds inmedints 2 dlas despuds de haber fecibido el awise da adjudicacitn por pacte de la empedaa
Le o

eficraga satablecida =n el tiempo ofiecisle por el oferente 3¢ considera como 14 Mo aceptacite de la adjudLsacidn
que 14 Lnsestucicn se resecva el dereche de adjudicer al segunin pestos

Leromr lﬂﬂll Y @il sucesivamentes esto ha; -

Lo

n
¥ i mstc no es posible par cialguidt mative




7 e L"'“.h INSTITUTO HONDURENQ DEL SEGURO SOCIAL
3 ﬁ i RTN 0801-900-3249605
" ORDEM DE COMPRA LOCAL
IHSS Tel.2222-6922 Fax.2222.6922
lﬂ-w"nnllﬂﬂhﬁ
19003245458 | Fecha
HMEDICA EINDUSTRIAL 5, DE 1200024 H® Ceden de Compra: 4500000%34 10.07 2020
LPA AVE. LA PAZ FRENTE A
ci {TECUCICALPA Pais:HN H® Cotizacitn:
Apartads Postal: N® Bolic. Pedido:
Tal, 2170-4023/222. . . Fax.Z220-0Z36 H* Licitacién CFDIRECTA
amailfic. cordovalomi.com. hn W Resglucidn RES.413/03-04-2070
Contadto: JO/R® L ACTA
| Plazo de Entrega: Almacan UVsuazlo
| Forsa ce Pago:c CHONGE
Pos O Unidad Descripcidn Cantidad % Precio Valar
s imgto Unitario Toial
-~ | -

Favar :u.:aj_i:nr la encrega &i =1 Almasén Central del THSS,

Adjudicsde por la Comisisn de apertura y evaluacifn compuessta de la siguiente manera: Lic. Yohana
Reconco Fepresentants de la Sarencis Administrativa y Finapciera, RAbog. Badl Enrigue Morales
Eubqariﬁte de Suministros Materiales y Compras, Dra. Carolinma Lazo representante ce la Direccidn
Médica Waclonal, Ing. Isaac Millares Jefe del [epartamento de Biomédica, y poc el Ing. Josud Benia

Farsz Jdfe de Riomédica del Hospital de Especialidades, nombrados mediante memcrando o, 1903-DEI-I
do fecha 18 de junic del afo 20820,

E'EI.EEEHT.P;E. L0 SIGUDIENTE:
-EH.F;P.HTI?I DE COMPLIMIENTD FOR EL I5% DEL #ONTO ADJUDICADRD COM UNA VIGENCIA DE TRES HMESES POSTERID
LA FECHN DE ENTREGA
-mmm?. DE CALIDAD POR EL 5% DEL MONTO ADJUDICADO
|

Campra solicitada por la Doctora Besay Alvarade Directora Médica Macional mediante mesmorando
No.2851-DMH-THSS de focha 15 de jenic del aho 2020

Ar=srizsdo por el Licenclado Bdwin Orleando Medina Gerenkte Administrativa ¥ Financiero mediante
men crands Wo, 6413-0RYF=-2020 de facha 15 da Junio ‘dal afio 020,

Lidigos de hienes sutprirads per el Lic. Carlos Goday Jefe del Departamento de Control de Klepes
miﬂliﬂtﬁ mesorands No.800-DCE-2020% 'de fecha 08 de julic del afie Z020.

Disponitilidad Pregupuescaria sutorizada por el Licenciado Jose Lorenzo CoLo

FE#FHFUﬂFtG medlante memocands WHo.lO91-5GP/IHS5-2020 de fecha 03 de abril ds
|

I
Observast fnan ;

| o
HOTA: S -it-nﬂltl por entrega inmediati ¥ diss cospués oe haber recibide #l avies 2 sdijudicacide por parte de lé smpress.
k. ne egtzegs escablocida #n el tiempo ofrecidc por el oforonte se considera como La nb aceptacisn ds la sdiudicssién,
io gue 18 instltuckén e sesurya =)l desecho de adjuciicer &l segundo postor
texaer 1ul-: ¥ oanh sucesivamgnte €3to bassdd mfrTiCulo 143 del RLCE,

L 3
¥ 81 mito O e goaible por conlmuisc mocive

?ﬁ " blrectoc




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-500-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

| RTN:0R013003245456 Facha |
| COMERGIAL MEDICA INDUSTRIAL 8. DE 1200024 | N°Orden de Compra: 4500000%34 10.97.2020
| TEGUCIGALPA AVE, LA PALE FRENTE A
| Ciudad:TEGUCIGALPA Pais:iM K" Cotizacién: 1
| hpartado Poskal: R® Bolia, Pedido!
Tel.2320-4023/222. ., Pax.2220-0236 N® Licitacién C/DIRECTA

| email{jc.cordovalcmi.com. hn H* Rasclucidn BES.413/03-04-2020
| Contagts: Jo/H" L ACTA

Plato de Entraga: Almacén Usuario

Forma oe Pago:l CHONGE

Pos  Gadige  Unidad Descripeian Canticad %% Preco Valor

s Impto Unitars Total

Ap..pade por la Cemisidn Interventora dal THSS mediante resolucién CI IHSE-RSAS He.413/03-04-2020
fecha 03 de abril del afic 2020.

AubTotal: 7,983, 32600
1-8.%;2
Totali T 403, 1F6.00

VALOR EM LETRRS

**aETETE WILLOWES CORTROCIERTOSCCIEENTA ¥ THRES MIL TRESSIERTOS VEINTISEIS LEMPIRAS Exschas =o*

dbservacianes

HOTA:Zw eqtenderd por entrega inmedista 3 dles después de haber recibide el svise de sdjudicscién parc parca de la emprasa.
e ne eftregs estableclda s 8l tieppo ofrecids pof &l oferencd e considera como la nd acepeasidn de ls adiudicacién. P
i gue L inablcpoidn se ceserva el dedechs de edjudicar’ al ssgunda postae

¥ AL #eto no ey poelble por coalguier mckivg
iercer loge: y asi sucesivamenie &sto basado en el Arclouls Ld3 dul RLCE.

Euhqn;r'.l:n = -]

Bu A
Maceriales y O cas=




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTHN 0801-300-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
L}
RTH: 0B01 5012521081 Fecka |
CORPORACION MDF 5.A. DE C.¥V. 1200261 H® Orden de Compra: 4500000933 10.07.2020
BQ, ABAJD COMTIGUQ A INSTITUTS
Civdad; Pais:iHN N' Cotizacidn:
ApRE Fostal: H® 8alis, Padido:
Tel, 2230-0535,/223. . Fax.2237-6556 H' Licitacién C/DIEECTR
| email:dsablllondmdpmedical.com H® Rasclucidn RES.413/03-04-2020
| Contacto: JD/H" . ACTA |
| Plaze <9 Entraga: Almacan Usuario
Il'nma de PagoilC CHOMEE
Pog, crulgu Unidad Drascriposn Cantidad % Precio valor
[mipte Linikamo Toladl
e
LT AR ;:aiz'rz-:l[:-: tniciad  VIPED LARIMGOSCOPIO i o4 GEhod  Of 2491216 00

FIBRA DE VIDEDQ LARINGOSCOPIO

Indicacignes

Marca: KARL STORZ

Hodelo! C=MAC

fais de Drigen: ALEMAMIA
Tiempos -q: sntraga: 60-30 dias

Sspacifiraciones Técnlcas:

Tidﬂnhi:}hngwcupiu compatible con TELEPACK 5TORZ 4 Videolaringoscopio ofertado con tecnologla CMOS
ne g compatible con &l teleapack

actuwal por la wvarsion pero ai & foturo goclicitan actualizar los: teleapack se podria waafr. bhe olart
Videslazingoscopio con Pantalla de 77 "que parmite
conacrar a una de las pantallss

mediante cable HDMI)
Sk " “yma :::I.-E conexidn incleido \‘:;"'
SEL Jd= I.'I:tljn.u Ho. 3, { adulto MACINTOSH

et de Hojas Mo 0 vy 2 pediatricas MACINTOSH

Extrems fdistal con luz led "'-{

Debe Ingluir capacltacién de wsuario y Lecnica 1| ‘,, J

Debbe :i.nl:j_]'.u:i.r matual de usuvario Y Cachi oo r% \ﬂﬂ‘\_h l'_'l
\

Distribycisn: Q‘Eﬂ “\,.ha

Tres H‘.I!-: Hespital de Especislidades J ..Hﬂ'-

il i

Al IV EEened |
HOTA:m '

Esnderd por sntcega inmediabs 2 disa desputs de haber fecibldo &l avisc de adjugicacion poi pacte de bo espieea
nirega sstablecida en al btimmpo gfoecldo por ol ofecente #e considers cowo la no aceptbacién de la adjusecechion. P
b gue Ja institocidn se resecim el derecho de sdjudicar ol sequnde paatar
Tarcet ligar ¥ ssl sucesivaments esio bassds r.nlu 143 del RAICE,

La o

¥ bk b9 nd wr puwible o Guelgudes metdve




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-300-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel 22226922 Fax.2222-6922

ATM: 08019012621081 Fecha
CORPORACION MDP S.A. DE C.W, 1200261 H" Drdan da Compra: 4500000833 16.407. 2020
BO., ABAJD CONTIGUD A INSTITUTO
Ciudad; Pais:HN H” Cotizacioni
Apar Foatal; K" Sgolic, Pedido:
Tal,2280-0535/223, .. Fax,. 2237-6%554 H? Licitaaidn C/OIRECTHR
igzablllon®mdpmedical . com H* Resclucién RES.413/03-04-2020
X JO/H" . ACTR
Flazo df Entregai Alaacdna Ueuaris
Farma od Pago:C CMONGE
Pos.  Cadige Unigad Deacripcian Cantidad % Precio Valor

Impto Linitaric Tzl

Jrc Jl) Hespital Regional del Herte S5F%
favor reallzar la entregs an al Almacén Central del ThHIS,

H&judi:aj; por la Comisidn de apertora y evaluoacidn compiesta de la siguiente manera: Lic. Tahana
feconco presentankte de la Gerencla Adminlatrativa y Flnaneciers, Bbog. Sadl Enrigus Mozales
SI.IJ:hg-u:nnLJ,ﬂ- de Suministros Haterciales ¥ Compras, ra. tarciina Lazo representante de la Dlreccidn
Médica Wgcional, Ing. Isaac Millares Jefe del Departamento de Biomédica, y por =l Ing. Josud Benijs

Perez Je de Biomédica del Hospital de Especialidades, nosbrades mediante memorando Ho.1983-DEI-I
da Fecha 18 de junfio del afio 2020,

PRESENTAR LO SIGUIENTE!

-GARANTIR DE CUMPLIMIENTO POR EL 15% DEL MONTO ADJUDICADO COM UMA VIGENCIA CE TRES MESES PUSTERIO
LAk FECHA [DE EMTREGA

~GARMMTIN DE CALIDAD POR EL 5% DEL MOMNTO ADJUDICADD

Compra sglicitada por la Doctora Bessy Alvarado Directora Médica Hecional mediante memorsndo
-"h'-ﬂ-il?lﬁl-l?ﬂﬂ-*lliﬁﬂ de fecha 15 de junio del afic 2020.

-

jut  Lrade por el Licenciado Edwin Drlando Medina Gerente Administrative ¥ Financiero mediante
namorando o, 6d13=GAYF=3020 de facha 15 de junic del aflo 2020.

-tdiges do bienes autorlzado poar el Lic, Carleos Godoy Jefe del Departamento de Contesl de Bienes
nadiante memorandc Ho.&00-DCE=2020% de facks 0B de julic dal afo 20Z0.

Jrsponibilidad Fresupuestaria autorizada por el Licenciado Jose Lorenzo Coto Subgerente de
‘resupuestc mediante memorando No.l1091-5GF/THSS=2020 de fecha 08 de abril del afie 2020.

Smamrwaciones |

OTA: Sa lﬂlrﬂdl'l"l por entrega inmediacas 2 dise despuks de heber secibido =l ewise de adjudicocién por parte ds la empeesa.

-4 F&  eotrega establocida &n el tlempe sfrecids por el oferente se eesaideca coms e no sceptacidn de la adjudigecidn. P

o cum la @natltoclén s resorva ol dereshs de adjudicar a1l swmgends postor ¥ oi eato oo es posible por cualgoler sobive

Subgerentn de 5
Materiales

68




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN DBD1-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel. 22226922 Fax.2222-6922

L
| RIN: OR019012521081 Facha
| S ERCION MDP B.A, DE C,V. 12002E1 B® Qedean da Cespra: 4500000933 1g.07 . 2020
BO., ADRIO CONTIGUE A THETITUTO
Ciudad: Pais:HAH N Cotizacion:
hpartado Postali K" Solic. Pedido:
Tal.2320-0535/223.., Fax.2737-6556 H® Licitacign C/DIRECTA
email jasabillonfmdpmedical . com W' Resclucién AES.413/03-04-2020
! Contasto: JO/H" L ACTA
Flazo Entreqa: Almacan Dagaric
' Forma e Pago:C CHMONGE
|
| Pog,  Gaodigo Unidad Diescrpcidn Cantidad % Frecio Valor
Impla Umibaricr Total
e

Aorobadd por la Comiaisén Interventora del IHSS mediante resalucidm Cl IRSS-REAS Ho.413/03-04-20Z0
igcha 03 de abril del afa 2020.

SubTetal 2,451 f1e.D0
EaBuVat
Total: 2,891, 21600

VILOE EW LETRAS

*eed0s MILLONES CUATROCIENTOSMOVENTA ¥ UM MIL DOSCIENTOS DIECISEIS LEMPTRAS Exactos *+°

G’b!l‘!'-'l!l:ﬁ:lhﬁl i £

NOTA:d% EmCEncers pOr eNTregs lomediata I dias despuds de haber recthide al avise de adjudicsrién por parte de la esgresd,
Le na entrega establecids en el tienpo ofcecids por sl oferente se considecs comc la oo acepbacitn de la adjudizaciln. P

lo gque Ba instlbucién e reserva el derscho de adyudicar al sequnds postor V¥ HL GACG DO &8 posible por cuoslquiar mocive
Corcet lSgar ¥ a5l susealvanente esto basadg en sl Articolo 183 del RLCE.




INSTITUTO HONDURERD DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-69212

: Fecha
RTM: D801 9002278310 .
| DISTRIBUIDORA COMERCIAL S.A. 1200042 H® Cedan da Compra: 4500000832 10.07.2020
| - FIkaL BLY, LOS PROCEREE BARRIL A _
| Piudad: TESUCIGALPA BPale: HM ¥ Covizaciént

|  Ap Pastal: B Solic. Pedidoi
| Teil.3331-1970/222... Fax.2221-19E€4 H* Licitacidn C/DIBECTA :
amail fogarciafdicosa. net M* Bwaclucién RES.413/03-04-2020

| Contagko: Jo/H" . ACTA
{ Flazo o Entregat y Blmazbn Uguaria
' ' ' CHONGE

Forma d= PagoiCLT |
Po i i Descripeidn Gantidad % Priecio Waler
o e e i Irmpio Lin#aria Tatal
- — .

peoti 211901 Unlded UMD, DE MOBITOREZACION HATERMND FETAL 2 =11 136415, 30 AR ITE_ED

MONITOR \FETAL

L1
i L S
Indicaciones "‘il-:nmh-ﬂ_', M&-umm;{'_r Jtif'k[h{:'{l_

Hazca: EDAH
Modelo: [F¥ EXPRESS | ' T
Pais de|Origen: CHINA *-\[gl\

Tiempo de entregat 30 DIARS
02210 Pl

Espacificaciones Tacnicas:

Peso: aproxlmadamentce € KHg (CUOMPLE 6.3 KG)

Pancalll: LED TFT a color de: pinme 12 pulgadas (CUMPSE HQ ESFECIFICHE H1 ES LOO)

Zmp:l.'l:ui_:a: valooidad de impresicn en tlempe real de IS2/3 er Sminimo Velocidad de Impresera Rapida
itrazes alpacensdos) hasta 25mm/sequndes

Papal: Termica Estindar Internacicnal pligouas 2 de 150/152
Ultrasanide
Técnical Datector de

me .

fulszo de Oltrasonide con auts asrselacidn Bango de Pulso de REP-HI:iEiI'.‘-I‘I.‘ 2

X Frecueficia de U_trasenido: 1.0MHA= = 10%
Ratwyo Ak Medlds FHE: 50 l.p.m - 240 l.p.m Eespincion: 1 l.p.rn Exactitud aprc
t -1 1 /pEm:

Wue IntRrgue Técnicas de Detecocldr de FPloo-FLod Rango de Medlda DEHR: 30 L.p.m # 240 1, p.m
Resclucidnaprex @ 1 l.p.m Exascitud:; £ 1 l.oum

Impedancia de Entrada: > LOH (Diferenciall Inpedancia de Entrada: > J0M (Modo Comdnd
Rango d? HMedida TOOS: Relatiwe ¢-100 (7} Besclucidn: 1§
Hodo Caro: Automdtico/Hanual Error no lineal:
Fangs dig Mediz de Prosidn: 0-300 mmdy

Obiervackanns!
|

i
HUTAiSe gntenderd pOr enileeqa lAmadists o dias despods de haber recibide 8l sviso d8 sdjucicasitn por parte de La emprass,

la no antesgs establecide en el Tierpo ofrecida por el ofersnbe s condideca coma la na acepraciin de Ia adjudicesitn, ?
la  gus }l loatitucitn se reaerva el daeechs de adjudicar al sequnde postor

¥ &l uetd s e posible por cualguoies moTive




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-500-3248605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

Facha

| RTH: OED190022 7310 10,07, 2080

DISTRIBUIDORA COMERCIAL 8.R. “700042
FIKAL BLY. LOf PROCERES BRRERIO
Ciudad: TEGUCIGALER Pale: b
Apartado Fostal:

, :rn:.::%:—.'l—wmfazz... Fax.2221-196E

| enail fogarcialdicosa.net

" Cpden de Compra: 45000005932

H® Cotizaclidn:

H* Bolio, Pedide:

N* Lisitasidn C/DIRECTAR

N* Resolucidon RES, 113703-04-2020

Contagkto: Jo/M"Y CACTA .
riazo de Entrega: Almacan Usuario
Forma de Page:lLT CHMONGE
Pos Cécign  Unidad Descripcian Cantidad % Pracio Valor
s Impta Unitaris Tetal

Rn:nlu:fﬁnr 1h

Hodo CeHo Auta JManual

Erora Hg Lineal: * 3 mnHg
Moavisiprice Fetal Autemacico [(AFH )
Dereceod de Pulszo de Dlerasonido '

Rango de Medida! 0-10C (A) H—il[}ﬁ;nlﬂ

Rasolucitn: 1% 3 F&

Marca deél movimisnto fetal Manusl I:IE ! H:,?

Fanralla de forma de onda ECG de conbrol manual Apageado ECG: Butomdticamante debtectads

Rango d+ Hadicda: 30 & 2490 lip.m Exactitud: £ 3 Lip:m®
{RANGD DE MEDIDA: 50-Z40LFM}

Rangs de Medida: 50k 1008

90% 100%k: £ 2%, TOw - O0% & 45, < T0%k =in eapacificar

T_)Dt'u.: ”“a} b! e M Mrﬂ_

Rasolucion: IV Exagritud

Pango dé Medida: 30- 240 l.p.m
5t FTUDDIVERITICAR)
Preglion sistGlica:
Presidn' Diastdlica
Rango :_ﬂ“ c# 54" ¢

A0 mmHg # 270 mmHg
10mmHg & 215 mmHg

Exackitud: =z & l.pim

rresisén Fromedio: J0 mmig= 2315 mmHg
Hegoluoidn: lmmHg

Exactitud: ¢ &.2 *C [COMPLE
FCTIfUD: +/~ 0.3C))
Batauriajde Litle recargables Tlempo de
Trabadalminlme t+ 2 horas

Puartas:de Comunicacidn:

minimg Echernet, RE232

Dobe inkpluir carrs de Tramsporte

Dabe lapldir 10 pagquetes d= papel

Debe incluir 1 brazalets de repussto NIAP
Especificeciones plectricas: 110-Z20 ¥V {50760 HE)

“Rdsrvaslones:

HOTR:-S@
[
la

I
pntenderd poc entroga Lnemdiata 2 dhss después de haber resibids el avisa de adjudiceclan pol paile @E i ERpresa.
Bntregs establecics en el tienpo cfrecids pof el ofesents pe considers eome la mo aceptacidn de 1a agjmilicacidp, ¥

EeL Fu instibpelen a= resefvn el derechsa de aidjudicar al segundo poster 3y #i esto oo es poslide poe cualgualer moktivo
Eeraer lEger ¥ #&il sucesivEnEnte #3za b hreipole T83 del BLEC

£ %)

-

. kg
I

£

Eubgarente de Sukinistrog - 4 o
papaty L1
Materlales ¢ C Tas FE {EE




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

. Fecha
RTH: DAD1I00227A310
| DISTRISUIDORA COMEECIAL S5.A. 1200042 H® Orden da Conpra: 45000008932 10.07.2020
| FIMAL RALV, LOS PROCERES BARRIO
| Ciudad: TEGUCIGALPA Pais:tHN H' Cotigaoidn
Apartadn Postal: " S5alic. Pedido:
Tel.23E1-1970/222. .. Fax.2221-1968 N® Licitagién C/DIRECTA
email sogarciafdicosa. net H°® Rlasolucidn RES.413/03-04-2020
Contadta; Jo/HY L RCTAR . .
[ Plays dif Entregal ) Almacen [ Usuario
Forma dg Pago:CLT | CHONGE
l_ 1]
Pas Codigs Linidad Descripeion Cantidad W Precio Falor
Impilo Unétario Tatal
- —

Incauir pre instalacién de ser nagesaria

Inclulr Zapacicaciones a personel tecnica ¥y vsuarios

Debera ipelule la Lnetalacidn y puesta on marcha completa del eguipo 1la owal estard bajo 1a
sopecvisiin de personal dal IHSS

Garantls del Equipe: ? afos de garantia de fabrica [lncluye Mantenimiento Preventivo trimestral y
Hancanimienta Corcectivol

Debe contar con certificacidn FOA, CE @& IS01344%, IEC 60601

Se debarian gntregar mangal de usuario en fisico ¥ ef una USEB __Dﬁil'u‘ﬂ ﬂ[HDﬂA&1 E!:"l’tft;f‘_
Cercificado de calibraciones da fabrloa |

Lista de procedisientos de callbracién de usuarle e M 2000

Lista I:tE! procedimientas de mantenimienco de roucina

-
S€ debegan entregar manuales, en fisico o digital, de usurario y servicio, Ul'hg P""ﬂ
Procedigientas avanzradas de mantenimiento

Jistribucidéni
Una (01 Hospizal de Eapecialidades
Ono [01Y Hospital B=gicnal del Horce SP8

=

Ll SJ1E1E0D Ll UNIDSDES DE CIMETROS DE PULED 50 (i1 Hins, 02 8T2911 .80

OXIMETRG DE PULSD

Indicacioness

Marca: HOAN

Modslo: HIOOE

faie de Jrigen: CHIKA

Ofaerveciones:

FOTR:Ee dnténdecd por entrega inmediats 2 disa después dé haber recibido el avize do adjudi=acien por packe de Ju EEgitELa
Ls mo #ntrega establacids en &l Liempo ofrecido por el ofersnte =8 corsiders cema la no acoptaciss da la adjudigacibn, P
Ly gue $t EnsTitucisn se reserva Bl darasho de adjodicar al QUGS pHSEOr  y 21 @SCa Ao es posible por coalguisE magive
teroer 1'-}}“ ¥ @ri soceslvatnente esto basadoogn wl Articule 143 del RLCE.

subgerante e

SE N ety
Materiales y MEras




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTHN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

L ey pavd I PETES
Fecha
ETH:0BO19002278310
mmﬁmm COMERCIAL E.A, 1200042 ¥® Orden de Compra: 4500000932 10.07 2020
FIMAL BLV. LOS PROCERES BARRIO
| Ciudad: TECUCISALPA Paia:HN H" Cotizaaion:
| Apartade Postal: H" Bolic, Pedida:
Tel, 2421-1970/222, .. Fax.2221-15%9€H H* Licitacién C/DIRECTA
| apail fogarciafdicoss. net ¥® Reaclucién RES.413/03-04-2020
|  Contagtoi JO/H" (ACTA i
| Flazo db Entrega: Almmaodn Usuacio
Forma di Pago:CLT CHONGE
Pos Gl Unidad Descripcitn Cantidad % Pracic Valor
o Impta Unitario Telal
Tieinpo de entregat 60 inmediaves y 203 en 30 dias rj}mmlﬂ'ﬁ .blf-xmn:rh 5-::11&?{1_
Ezpecifipaciones Técrnicas: '|L.Ll ﬂ"}‘} .EE]_.?{J

Saterls Lncerna con una duracion po menc: a B horas de trabajeo I':'I-! 5,‘“:": ?F"’"
Lecturasimostradas en forma de ndmeros ¥y curvas, segin S8 regulera

Cebe moptrar los parémetros de la Erecuencia cardiaca en forma audible y visible
Hebe |'I1|;Iﬂl£ far los parimetros de la saturacién de oxlgens en forma audible y wisible
Sefial sudible del pulso de lntensidad ajustable.

dpbive d@ pulso de 20 a 200 PPM, como minimo [AMBITO DE PULSO DE 25 A 200 PP
Ambite saburacidn de oxlgens: 30 & 1004,

Longitud] dal cable dal sensor de dedo de 3 mefros de Jlargo como minimo
Para use:en nlfics, adultos y neonatos.

Can i:.:rgil.l:l-.nl: de baterias conectado & red plecksica

Especifliacicnes Electricas: 110-120 ¥, S0/60 Hz

Incluir Gapacltaclones a perscnal tecnles y usuarios

Debarda cpnar certificedos CE; [50, UL, FDA, ASHE o

EM 60kdl} para equipcs ¥ dispositives médicos,

B abarin entpagar manuslas, en fisioo o digical, de usuraric y servicio,
Gaianciald aflos

Deberd Lpcioly la instalacién ¥ puests &n marcha completa del egquips la cual estara bajo la
suparvisién de personal del IHSS

ik iilll!ﬂl Onidad ONIDADES DE O EWCTHOS DE POLSL L) 0% SEES, 02 (= O - ]

'3'3":.3'-‘13?&!:!' DE PULSO0

OB IVass ShEa =

BETH Gl -?-ndni por entrega immediata 2 Alas deapuds de habec rocibido &l avise de sdigdicecidm por pacts da Lla sxpiosd

Li ne eotrega eatablecida en el tiempo ofrecids por a] aferants &8 eshgidors ooms 1s o8 seeptacitn da la sdjudicacisn. P

3 institucidn =8 resecva ¢l dereche da adjudicar al wegundt poscor ¥ 8L aibs na s panible par cuslquisy moTive
EeTCED ]-“'3_“' Y api suceslvamenCe 03LO Dasads em el A-tliculo 143 dal RLCE,

48 guE 1

Subgeresnce
HMateriales v Cg




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURD SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6022 Fax.2222-6922

Lo e para Ak SRS
Fech i
RTH: 080190022 7&E310 2Ccna
DISTRIBUIDORA COMERCIAL 5.A. LIDDO42 H* Ordan da Compras 4500000932 10.07.2020
FINAL:BLY., L3S PROCERES BARARIC
| k. i‘:‘I.'f.'I:}I:IIZ‘.'[!’.-';.F'.L!"F; Fals:EN I W Cotizamsibni
I MAparchdo Postal | ¥" Solic, Pedide:
| wel.2P21-1970/222... Fax.2221-1968 ¥® Licitacién C/DIRECTA
| umnll}aga:claudlcngn.nnt H” Remalucién BES.$13703-04-2020
| Contagto: JO/R*  ACTA _
|‘Pia.:|:| r.'i-n Entregad Rlmacén Teuario
IFn:ma de FagoCLT CAONGE
Pos. ©édigo Unidad Descripcian Cantidad % Precio alar
|I'I'I|:I'I.IJI Uritana Tatal

o

IpaL :q.l::i‘.ur.EB . [l

Marca: EDAN FDEI\“JI."U—E b(&fﬂﬂ W (_'-;ﬂnl}fltl
Modelogi T H1O0DB

Pals de Drigen: CHINA

Tiempo @& enbtrega; 60 immediata y 20% en 34 dias 1L1I ':"?/?EEU

t.s-pm.f:i,-::ac;crnaa Tésnicas: 0 !D ?-I"'-"f
Hateria. interna con una duracion no menor 2 § horas de trabajo
Leccurag mostradas &k Foarma de RAmersos ¥ Curvas, seguan ss reguliara
Zebe mbatrar los. parAmeEtras  de la  frecuencls cardiaca &n farma auvdable ¥ vigihle
Cebe moptear los parametros de la saturacion de2 oxlgeno en forma audible y visibkle

Sefial apdible del pulso de intensidad ajuestable.

dmbita e pulas de 20 a Z00 PPH, camo minimo [AMBITO DE PULSO DE Z5 A ZOD PZH)

Ambsita e seturacidn de oxigeno: 30 a 1006,

Longitef del cable del sensor de dedo de 3 metros de
Fara uap en nifigs, adultoss vy HEON&Cos.

_-":drgudu: de baterias conectado a ted eleccrica
Eﬁyecifﬁcacinnas Electricas: 110-120 v, S0/60 M=

Ineluir] capacitaciones & personal tecnizo vy usuarios

Oebara Cener cercificedeos CE, IS0, UL, FDA, ASBME o

EN 63801l para equipoy ¥ dispositivos méadices.

Sa ITI'EIDE':t'&I'L entregar mRanuvales, an fisico o digical, de gsurario ¥ sarvicio.
sarantis 2 afos

largo como minimo

Deberd dncluir la instalacién y pugsta ef marcha complets del eguipo la cual estard bajo la
supervision de personal del IHSS

Dbae r'.rl.:'_'l.-:rl.u :

[}
BOTH : S Entendery por antreda lamedists 2 dias Bespods de hiles fecihldo sl aviso de adjudicacién por parte de La Smpeesa,

La me potcega setablacids en ol tiempa ofracide por el ofszente To considera coma ls no sosptacidn de la adiudicacidn, P
0 QuE kA4 IRECITUCLiOn me referva @l dearecho de pdtudicae &l segunds postor

f 5L mato ko oud posible por cuslguler moCiwe
tercer Ligar ¥ #adl SUCESLIVanGnTe aato basado en

Articulo 1431 del RALCE,

Correcto

Subgerente da Sy
Materiales y Cdmpras




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

| mTR:0d019002278310 Facha
| DISTRIBUIDORA COMERCIAL S.h. 1200042 H® Ordan da Compra: 4800000532 10.07. 2020
| FINAL/BLV. LOS PROCERES BARRIC = ‘
ELHﬂi*}TEEUﬁIEHLPﬁ Paie:HH M Coticadioni:
hpar o Poskal: N' Balip, Padido:
THL.EE:I-IETDFEEI... Fax.Z2221-194%8 H® Licitacion C/DIRECTA
qmq;linqarcln@dltnﬁa.nat ¥° Resclueidén RES.413/03-04-2020
I Conktagte: JO/HT  RCTA
Plazo de Entrega: Almaoén Uauario
Ferma de Fago:CLT I CHMCNGE
Pos.  Gedigo Linidad Dascripeidn Cantidad % Precio Wakor
' Impte Unitarig Total
onada {2 LA1ADL Uritdad DHIDADSS TE OXIMETRUS OO Puilsc 3] i SERN 02 BE3322.78

HAIMETRE DE PULSOD

[ndicacicnes

Doy Ml-'*i Mbmnciﬁ Son 37{?_
igos: 147 /zmn

Pals deOrlgen: CHIKA
o2% |0 P

Tiempo fe enctrega; 60 inmediace v Z09 en 30 dias
Especificaciones Técnleas:

Baterliai lnterna oon uns duracion mo menar & 8 horss de Erahado

Loctural mostradas e foarma de pdneros v corvas,. Sedan se TEQULERTS

Dwisa mbstrar los rpardmetroes de la fresusncis cardlacsa en forma audible y visible
OQebe moptrar los parametros de la satoracidn de oxlgeno en forma auwdible y wizible
5 L audible del pulso de intensidad ajustable.

Anpito de pulso de 28 a 200 PPM, como minima (AMBITO DE PULSO DE 25 A 200 PEM)
Ambico He gaturacién de oxigeng: 30 a L00%.

Longitud del cable del sensor de dade de 3 metroas de lacge como minimo
Zara u=2 en nifios, egultos y necnacos.,

Con capgador de ‘baterlas conectado a red glectrica

Espacificaciones Electricasy 110-120 W, BO/60 U=z

inclulr capacitecicnes a personal tecnico vy udsuarics

Jebars tensr certificades CE, I30, UL, FDA, ASHE o

DOservackones:

HOTA; 80 Bnotendard par entrege icmediaca 2 diam despoea de Raber reciblds el aviso de adjudicsciéu por parte de L4 CE R
4 po mpbsegd esteablecica en el Limmpo afrecido poc wl afecentes g8 conaldera coms 14 no aceptacioen ds La edjddicactén. *

19 gud Ba inscitociém se sessrva el deTecho e adfudicar al segundo FoALaT . § sl =5to Mo ea posible por cualgoier EmOTivE
Tercer lugsr ¥ asl suSesivaments este bossds en e8] Rrtiocis 143 dal BLEE,

Correcta

Subgersnte de ;ﬁrﬁ.—.i s S5 4 g

Materiales y Cfmpras ok




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTHN 0801-800-3243605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-59232

Lo mmb{m
| RTH:DE018002278310 Fecha
| DISIRIBUIDORA COMERCIAL S.A, 1200042 NH* Orden de Compra: 4500000932 10.07.2020
| FIHAL BLY. LS PRGCERES BARRIO
I Cia s TEGUCIGALEA PaisiHY W” Cotizasidni
hpar Postal: M* So0lic. Pedido:
Tal 2331-1974/227.., Fax 2ZZ1-196E H" Licitagidn C/DIRECTA
email togarcliaddicoss . net H® Resolucién RES.413/03-09-2020
| Contagkto: Jos R ACTA :
| Flazo de Entroga: Alnackn Usoariao
| Forma dg PagoiCLT CHOMGE
Pos. {adign  Unidad Descripcion Canticad %% Precio Valor
Imptg Linitarks Tolal
- ——— -

EM a0E0L para eguipes ¥ disposipives médicos,

Sa deberan entregar manuales, en fisico o digital, da vsurario y servicio.
1

Darantis 2 afios

Deberd Lnoluir la imstalacidén vy puesta en marcha compista del egoipe la cual estard bajo la
superyigiin de personal del IHSS

Bisteibuclén:

Clento Zesenca ¥oagave L169]) IIE‘SPIEE]. de Eapacmhn:ladea
Clen [LOC) Hospital Ragional del Morte S5PS

=l R St il midea CILINDEGDE DE GAS MEDICOE O DEEPOSITIVGS 51 Ui 531421 ZEDTED S

TREGUE DE OXIGEND PORTATIL

indicacliones r‘D){ # cl \‘}{»Z'
Marca: HADA M'ﬁf} &“‘Iﬂﬂ i Eﬂﬂf
Modelg; |1B30-1aE

Pais de Origeni USA

T e q-a eACEega:r i0-43 dias IL‘/'D} ?D?D

Espacificsciones Teonicas| u
{:E'FDLF

Clindro d= oxigeno tipo E M

Capacidegd minima de 650 lcs (MO SE PUDD VERIFICAR)

Feao de (4,53 & 5.5KG

Inclulr mascars o canula nasal

Incluye regulador de oxigano (manometrs) con humidificador H

Chasrvaninnegs

HUTA: e entendard por entzega immadiata 7 dias deepuds do haber reclbids nl avioo de adjudicacian pap pacte ge Lo ergress.
=4 no l?'.l‘.ﬂlla:q @ptabliscidn Ben &l viempd afrecido por el ofeFerts &8 crmezidecs come La na SCRpLACLON o la adjudicacidn. P
d0 que 13 institwcitn ss resarva sl derecho de adjudicar al segonds pestoe

] ¥ ®i esta no o8 posibnle por cualquiss morive
tercer lugar ¥ aal sucesivamente =sro Dapads en el Artieulo D43 dal MLEE

Subgerente d& 5
Marteriales vy Oy




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
i Fecha
RTN:0B019002276310
| DISTRIADIDORA COMERCIAL B.A. LEQCO4Z #" Orden de Compra: 4500000532 10,47, 2020
FINAL |BLV, 105 EROCERES BARRIC el
Ciudad: TEGUCIGALEA Pais:Hb K" Cotizacidn:
| MApart Postal : B Belie, Pedido:
| Tel. 2321-1870/222... Pax.2221-1968 W' Ligitacion C/DIRECTA
| aemailfogarciaddicoss, net M Rasolucidén RES.413/03~04-2020
| Contagto: JOSRT CRCTHR
| Flaze d8 Entrega: = Almacén Usuario
| Forma r:ji: Bago i CLT CHORGE
Pos.  Geédigo Unidad Descripcian Cantidad % Precio Valor

Impta Linitario Todal

Incluye ‘carrito de transporca . l .
Puracion de § horas coma minimo con flujo de Z Lts por minuto 'D-\:'-'-Uag e Ao f.l‘—"l'f &)

Distribigeidn:

Veincicines 125) Hospital de Eapecisl:dados ]L}{ﬂ? ?':'..-_’ﬂ
veincicinco {2%) Hospital Regional de. Horte SPS

Favor realiver la entrega en @l Almacén Zentral del IKESS. {}E .“:I Fﬂ"f

Adiudicdde por la Comisidén de spertura y evaluacidn compussta de la sigulence manera: Lic. Yohana
Aeconcojrepresentante de la Gerencias Administrativa y Financiera, Abeg. Sadl Enrique Moralos
Bubgersfte de Suministros Marerialea v Compras, Dra, Carolina Lazo repressntante de la Diceccion
Madica Hacianal, Ing. Issac Millares Jefs del Departamento de Blomdédies, y por =1 Ing. Josué Benis

FRrag J@I& de Hicsddics del Hesp-tal de Zspecialidades, nombrados madiaznte memorando Ho. l9BE-DEI-I
de tu.:b.i. 18 de junic dal afic 2020.

FRESERT. L0 SIGOIENTE:

-GARANTEA DE COMPLIMIENTO POR EL 15% DEL MONTO ADJUDICADO CON UHA WIGEHCIA DE TRES MESES POSTERIO
L MECHA OE ENTREGHA '

-Sn.—l.AH"I."I:,.!; DE CALIDAD POR EL 5% DEL MOWTO ADJUDICADD

compra policltada por la Dogtora Bessy Alvaradse Clrectors Médica Wacicnal mediante memorando
Mo, ZBS1+CMM-IHSS de fecha 15 de= “unie del afia 2020.

Hum:izl}dn por gl Licenciado Edwin Orlands Medina Gorente Administrakive y Financiersc mediante
memporangc Ho.f413-EAYF-J020 de fecha 15 de juniec del afe 2020,

Hh#e e jomnes

MOTR: 5 dntendecd per entregs innediata I dias después de hebe: recibido el avisc of adjudicacide por parte o8 14 eupeess,
im (el

Ftfmgs sptaplocicd en el biempa sdrecide por el ofezente se conmicearca como la no aceptaclén de Lla adiocicaciém, P
o guwe la institucisn sa reserva ol decechc o sdjudicer sl seguade poator

f ¥y 2l earo g &% pogible por coalgalar mokivo
teroer Iygar y ewi sucesivamenca esta hassds heelewla 143 gel BLOE.

| it

-
" Gubgerente de
Hateriales y

?55 Diretror E]-=




INSTITUTO HONDUREND DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

REN . B019002276310 Fechis :
DISTRIEUIDORA COMERCIAL 3.A. 1200042 H® Orden de Compra: 4500000532 10.6% . 2620
FTRAL BLV. LOS PROCERES BARRID

Civdad: TEGUCIGRLEE Pata: il H® Cotlzaglon:

ARETT Fomtal: H® Solic. Pedido:

Tel, 2221-1970/222.,, Fax.2221-1968 W' Liciktacién C/DIRECTA
mmail sogarciabdicasa. net K" Basclusion BRES, 413/03-04-2020
ﬂant.m:itn: Jo/M®  ACTR
| Flaze dﬁ Entraga: Almacdn Usuaria
IE-.‘:-ma g2¢ Page:CLT CHONGE
Pos  Chdige  Unidad Descripeitn Cantidad % Precio Vatar
impta Unitaria TeAal

Choagoa i:l- bienes auvtorizade por el Lie, Carlos Godoy Jeie dal Departapents de Control e Dlenes
mediantal memrorando Ho. 600-DCR-J070° de fecha 08 de julio del afe 2020,

Dizsponibflidad Fresupuestarle aurtorizada por el Licenciado Jose Lorenzo Lote subgerenta de
?res,upueiuﬂ rediznte memcrando Mo, 1091-5GP/1HESE-Z020 de fecha 08 de abril del afe 2020,

Aprobade; por la Comizidn Interventsis del IHES madiante resolucidn CI IHSS-RSAS Ho.413/03-C4-2020
[echa D]il:i: abril del &fic 2020.
i

Docwiay Mexandey Sendiir_

Iy (D? 2010
o2 [opef

FubTobalil ;359,345 48
I E Ak
| Tatal: 52959, 245 a8
gk

¥Alid EW LETRAS
SHSTHES MILLONES DOSCIENTOE CINCUENTA Y NUEYE MIL NOVECIENTOS CUARDENTA Y CIBCO LEMPIRAS con 48 S1OQ we=

Claner l.r.tl:mi:l.n 1

WGTh:Se enfenderd por entrega inmediats I dias despies do hber recibido el avise de sddadicacién por pacte de la empress,

La me engregs establecids en el tiempo ofrscido por el oferente se cemsidera como 1a no aceptaciin de la adicdi:zacisa. B
la gue laf bnsricucidn s ressrvs =l de

LErEss lul*: ¥ mal mucesivapente esTy "'f' g B P Asticuls 143
Correcto

Subgerente de S5Sup
Materialas v g

5




RTN 0801-300-3248605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222.6922 Fax.2222-6922

INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

= wrjer pan

'HTH:D&UI?DﬂlIEEEII

DIMEX MEDICA § DE R.L. DE C.%W., 1200036&
BU-Qﬂh FELIPE, CALLE BUSTAMANTE
Civdad: TEGUCTGALEA Pais:HN

Apartade Postal:

Tel.2@60-4444 EXTL1lH Fax,2280-4445
emaill Franmelwdimexmedlica. com
Contagta:

W* Orden de Compra: 4500000529

Fecha
10,07, 2030

L =

| N Cotiacidm:

H® Bolia. Padida:
W" Licitscidon C/DIRECTA
H* Besolucidn EEE.Ji!fUJ-ﬁ&—iﬂiﬂ

JD/H" . ACTA

| Plazo Entriega: )
| Forma de Pago:C
L]

Almacén Uszario

CMONGE

-Pcm Gddigo Lrn-'rl:llm_ Descripcion

- | -

Cantidad ke
Irnipba

Precic
Linitaric

“alor
Total

Fiicrao vwiral-bacteriang

Adaptadér 22 mm H-H

Adaptader de puerto dea 33 mm a & mm
Aclaptader de 32 mm - 30 mm

Catiectoy en ¥ de 6 mm

Cintas de sujecion

Tubular de & om largo dr I m.

Tapon df cierTe

2 puertge de entrada y salida de gas
Frotectdres auditivos

Puerto duxiliar para ingresc de sonda nasogastrica.
Por &l fokal de cascos solicitadoa {180] el adiudicado debe=ra

i
-_‘.""ﬂll Dl flmﬂx

PR

RECIBF e

FETHa
e ——— L T—— .

ey 5

incluir BO kite de las parctes de

recambid o desgaste mas frecuentes,. hai misso debera enlistar gue incluye cada klt para su revis

aprobacion.

Incluir capagitaciones & personal tecnice y usuarios
Peberd incluir la instalacidn y pusata &n marcha completa del eguipo la cual estard bajo la

supervinion de perscnal del IHES

varantld del Equipo: 2 afos de garantis de fabrica (indluyve Mantenimiento Preventivo beimeetral
My Tenidiento Correckivo) Debe inclulr cambio de filtros segin indicaciones de fabrica

Dewe coljtar con certificacién FOA,

“E o IB013485.

IEC 604601

He debetan entregar manual de wvsuario en fisico ¥ en uns USB
Capacitacion de log Procedimientos avanzados de desinfeccicn

magag 1.'!]"'1.1']1 Unidad SISTOMA RE ALTD FLIZID

Ofsservaciones

ag ok AETER .00

J47E30.00

HOTHA § 5 ﬁlrnnﬂntn por entregs insediata 1 dliam deppuks de Raber recibide =]l avisg de sdfdicacitn por parte de ls empr=

TLa e

g

Materialea y Cog

sitrega saiablecida =n el tienpe oftvecids por ol oferente Ae considera como 1a no aceptacién de la adijudiascidm.
iz e I} inatLitucidn s respcva al derscho de adjodicer sl seogundo poakor y¥ si =pta no &8 posibla por c

I

quietc motin

Pirector Ejecutive



INSTITUTO HONDUREND DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
Levwieor’ it ol ESEMS
RIN: 0A0LI001262611 1 Fecha
DIMEX MEDICA & DE B, L. BDE £.¥V. 1200038 #*® drdan de Compra: 4500000528 10, 07,2020
BO.SAH FELIFE, CALLE BUSTAMANTE . ! _J
Ciudad : TEOUCTOALPA Pais:HN N' Coeizacidn!
Apartadoe Postal: H® Bolic. Padido:
Tal J280-4444 BXTILA Pax. J280-4445 ¥* Ligitscién C/DIRECTA
amail: franmel@dimezmedisa . com K* Resolucidn RES.413/02-04-2020
Contaato; JO/H"  ACTR
Plaga fie Entrega: Almaosbn Usuario
Forma de Pago:C CHONGE
Pos Chodige Linictad Descripoian Cantidad % Precia Walor
impio Linitarico Total

ChRECO OFE VENTILACION RO INVASIVA

Indicaciones

Marca: ECLERLE

Modelo: KIT YH1 100/1

Pale dg Origen ARGENTIHA

Tiompo de entrega: 20 en 15 DIAS, @0 an 30 DIAS

Enpecificaciones Técnicas:

Capoo f§laborads de vinllo latex o makerial afmilar,
Forma ¢llindyleca

Arc de cisrre autoclavahbls o esterilizahle a bajas Temparaturas.
e permita kErabajar en mods Cpap coneckado a la pared

Qus soporte una presion interna maxima de 20emHzZO0

Mezcle de gases gue soporte dne presion interna minima de 2 kgfeml
Slagtems de ajuste mediantce correas de sujecion ajustables

¢ o de cuello de latex o silicons con marcadores de distinta
Grupac]de ciarra

; B W=
Deétallar dimenoiones a ocfertar (Provesdor ofrsess 30.5 OM DE ﬁIMW
"-‘Eﬂrprrﬁl:ur.: da 20 30 "¢ f BB - BE " [ At =

registenke a produckos desinfectantes

Humadafl relativa de 35 - 75 & [ -22 - 1322 ¥ | M Fs g 538 i, f
Presiof 700 - 1060 hPa A i
Valvull PEEP ! . {

Filtro! viral-bacterisno ! = ——

Adaptafior 22 mm H-H [ .

Camw v L onsn

WA |Iﬂ; nteandErhd por entrega irmedlate I dian despuds de Baber recibids el avies de sdjodicecidn por parte de ls sepra)
L] ﬂl.‘ll sobrags establoclds an ol tlampe ofreclds par el ofdcents a8 sonsiders coro la no sceptacidn de 1a addudicacidn
Lo ot la Enstltockén se peserva ol dececihes de adjudicar &l

sagunnky pombor 4 al eato no o3 poslible por cusalguler mocic
cercar Hugar ¥ anl sucesivansats eata ba

_,_._._ Articuls 147 del =oCH:

I,.I"

Subgerente de

DirEctor Ejecutive
Materiales y




INSTITUTO HONDURENQ DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

1 0 ll'l-i-L'."l LT

RTH: dBE1S001262611 Pecha
DIMEX MEDICA & DE R.L, DE C.¥, 1200038 M® Orden de Compra: 4500000920 10,07.2020
B0 .28 FELIPE, CALLE BUSTRMAHTE L )
Eiudad: TEGUCIGALEA Pals:HH W Cotlizaoldn: =
Aparthado Postal: H" Sgliac. Pedida:
Tal, PEH0-4444 EXT110 Pax.2200-4445 M* Lieitacidn O/DIRECTH
mrailt franmel@dimaymedica . com M" Rasolucidén EES,413/03-04-2020
_Contapes: JD/H" . ACTA
Plazo de Entrega: Aimacen Usuaric
Forma e Pago:C CHONGE
Pos Godign Unbdad Descripoitn Canlidad Eh Precio \falar
Impta Uniano Todal

= — W

pdapcador de puerto de 22 Mm@ a & mm
sdaprador de 22 mm - 30 mm

Coneckar 2n ¥ de & mm

Cintas Eﬂ sujecion

Tubular de & mn largo dr 1 m,

Tapon de clerre

1 puertos de entrada ¥ salida de gas
Protectares auditivos

Puerto Buxiliar para ingreso de sonda nascgastrica.

Por el kotel de cagcos policitades (100) el adjudicade debera incluir 80 kita de lap parten de

racanbie o desgante mas frecuentea. Rsi misac debera enlistar gque incluye cada kit para su rawis
aprobaglon.

Incluir capacitacicnes a perncnal tacnicso ¥y usuarics

Ueberd inclulir la inetalacidn ¥y pussta en marcha completa del equipo 18 ecual =atard bade la
puparvislién de personal del IHSS

sarantis del Egquipo: 2 afos de garantia de fibrica [(incluye Mantenimiento Preventivo trimestral
Hantenimiente Correctivo) Pebe Inclulr cambio de filerea pegin lndicaciones de fabrica

Bebe cgntar con cerbificaclén FDA, CE & IBOLI4AS, IEC 0601

8¢ “mbdran mntragar manual de usuario en Eimics v en una USE

Capacifacion de loa Precedimientos avanzados de desinfeccion

ﬂiELrjﬁuciﬂn:

Cinouenta (50} Hospital de Especialidades
Cincushta (50} Hompital Reglaonal del Morte SES
ooosn | 43373003 tnidad  VIDED LARINGDECOPLD

VIDEO LARIHOOBEOOPID

n'."!"l"-'!é:ll!l‘rl"l'

HOTH: Gl enlgndatd por oRfreds irmediates 3 dlas despubs de kaber recibido ¢l aviad de adjodicacidn por parte de la empre:

ki i

snbikega asldlileslds on =l ciempe ofcecida pop el oferents me considera cono la oo aceptacidm de ia adjudicecidm
L

jus la bnstliucléa e preeiva ol dereche da adiudicar &l =egunda posbor

y 81 esto mo e poalbie por coalguiss motds
tavent Jugar ¢ ssl sucesivesients seto basado =n el Articulo 143 del RLCE.




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURC SOCIAL

RTN 0801-500-3245605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
Ly near para s mEsINGg
RTN:(80159001262611 — === Facha
LDIMEX MEDICA 5 DE R.L. DE C.V. 1200038 H" Orden de Compra: 4500000329 10.07.2020
BO,5AN FELIPE, CALLE BUSTAMANTE fre—
Ciudad: TEGUCIOALPA Pais:HN #* Cotizacidn:
Apartado Postal: H® Bolio. Pedide:
Tal.Z280-4444 ENT118 Fax. 2280-4445 H® Licitmcidn C/DIRECTA
amail: franmel@dimesmedioa . com W Fesclusién RES.413/03-04-2020
_Cantalsto: - | o/w® . acTa
Plazo de Entregar Almagén Usuario
Fr_'h.-m-!l ﬂ: Pugnr CMOREE
Pos. Eﬂdlgﬂ Unitad Dascripesdn Cantidad % Precio Valor

Impta Unitario Total

Indi.l;'zlnj_mr.n

Marca: MEFCAFTALN

Modelo: (VE-10H

Faip de Origen: CHINA
Tlempo de sntrega: 05 DIAS

Egpecif + cacianss Thenicas

Videolagingoscopio con pantalla porcatil

HunitnIEEEn paatalla de mlnime 4 pulgadas {Pantalla 3,5"]

Hinh-mnidl conaxldn lnciuldo

Eet de Bojas Ho, 3, 4 adulto MACINTOGH (CUMPLE, 2 hojas tamafic M3, 2 hojas tamaflc Md)

Ser de lBojas No. ¢ y 2 pediatricas MACINTOSH (CUMPLE. 2 hojas camafio M1, 2 hojas kbamafic M2)
Bxtremodistal con luz led (WO 5R PUDD VERIFICAR)

tebe ingluir capacitacidn de usuario y becnica

Debe fngluir manual de usuario ¥ cecnico

Estuche:rigidn

briand recargable v conexién &8 cargador para alimentacidn de red de 120 YAC H €0 Hz (CUMPLE,
bAreris recargable 3,8 ¥ 3400MaH, adaptador de corriente AC 100-240V S0/60HEZ.)

Dletribycidn
Uno [01) Hospital de Enpm:;i.plid:dln

030l 41112334 tnided TEEMOHETRDO IHFRARROIO ’&ﬁ —— A% 00 135050.09

!
Termémekros Infrarrojcs I!' “E;-'-t -

iy & ¥

E = ] o . |
v
Cltviel T e
.:-L-"'--._

[OTHR: Ba I'Fl'ﬂrl-del.'ﬂ por EpEregs irmediata @ dias dpspuds de habesr recibido el lmwt parte da La esprad

La no Eteega eatablecida en el Elemps afeecids psr al aferente se considera cams L4 8o assptaside ds La adjudicasisn
PRI AT H lEnrl b lde s peseeva &l depachs de acdjudlcas al aegundsa postor ¢ #2i esko o e posible por caalguiss motls
Rl 'Ilﬁhl y Al micemivensobes sdto hadads =n sl Acefcule 3143 del DLCE

Bvbgerente de Bum
Materialen y Coph

Directsr Ejacut

"> 9 32/




INSTITUTO HONDURENC DEL SEGURQ SOCIAL
RTN 0801-200-2249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

|-lll1ll:l'7|-lll"| NN SRS

RTN: 0R015001262611 i Fecha
DIMEX MEDICA 8§ DE B.L, DE C.V. 1200036 H® Opden oe Compza: 4500000523 10.07. 2020
BO.8AN FELIPE, CALLE BUSTAMANTE
Ciudad : TEGUCIGALEA Pals:HN H* Cotizacidm |
Aparthdo Postal: K Balie, Padide:
Tal.2iB0-4444 EXT118 Fax.22B0-444E M* Liositasién C/DIRECTHR
enail: franmel@&dimexmedica.com M* Regolucidén RES.413/03-04-2020
Contaizto: ) JO/H" . ACTA
Flaro de Entrega: Almacéan Trauaric
| Forma de Pago:C CMONGE
Pos {Sddino Lnicad Descripcion Cantidad Yo Precio Walor
Impto Unitaric Total
Indicacicones

Marcm: Miamen Jizhi Tecnolooy Co.Ltd/ EANGI]
Modelo: E¥-111

Fafs de Origen: CHINA

Tlempo He entrega: & dias

Bupec] flcaciones Teenicas

Terwometre digital de sedicion eif contacko con la piel
D& usc profesional medico

Modicion de temperatura corporal

Hedicion de btemperatura de ambiente
szi:.i-:_m de temperatura de superficiss
Tecnica de medicion infrarojo

Medicign de grades en centigrados

Distandia de medicion de 30 & 40 om minimo
Tiempo de reapuesta ho menor & 2,50 ms

e Sonexion automatica

fFantalla kEipe XL

Alarma visuml de fimbre

Alimentarion por bateria de alto rendimienta
Bstuche de almacenamiento

Debe cdntar con certificade de calidad internacional ENG060L, FDA o CE, al menos uno de los tres
darantia de 2. afios

filaamrTad | prpes

HirfA e fontendurd por entregs anmadiata 2 disn despusa dge heaber recibido sl aviao de adjodicecidn por parte de La empre:
m w0 ‘=pkrega satahlecida en el tiempo ofrecide por el oferente oe conoidacas coms la ne aceptacién de la adjudicasiém

queila Instltocion so rasurva ol derecho de adjudicar al segunda postor
(& TRLET ‘ug-r § AR pureslvassbEs eag X

Ly ¥ B =ete no =p posible por cuslguisr motds




kv s rd [ DRSPS

INSTITUTC HONDURENOD DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

RTN: GBD19001262611

DIMEX MEDICA B DE R.L, DE C.¥. 13000138 ~ H® Ordan de Compra: 4500000828 18.07. 2020

Fecha

BO . SAN FELIPE, CALLE BUSTAMANTE

LEE

Civdad: TEGUCISALPA Pais: HN H" Cotiemalidn:

Apartade Poskal: M*® Solis.
Tl Z0A0-4444 EXTILIA Fax.2280-4445 M* Lieitasién C/DIRECTA
anail: franmel@dimexmedica. com H* Besolucicon RES.413/03-04-2020

Padido:

uuiﬁlrigh: AMracén
Porma de Pago:©

I:u:!:!:‘i_:lI:tlI:IT JO/H°  ACTA

Usuario
CMONGE

Pos  GCodgo  Unidad Descrpcan

- i B

Cantidad T Precio \falor
Impba Unitario Todal

Lt b ] 113234 L Ll aad TRRMOHMETRD ITHFRERROIO
Tarmihel o INEFaryo j"l:l'E

Indicac)ones

Marca: Xiamen Jizhi Tectiwlogy Co.Lid/ XANGII
Modelo: K¥-111

Faip da Origen: CHINA

Tiempo de entbrega:; 5 dias

Efpes i1Eisaciones TErnicas:

Tarmometro digical de medicien sin contacto con la plal
De uss prafesional se=dico

Mediciop de temperatura corporal

Madicion de besperatura de ambiente

Medici de temperatura de puperficies
Tecnica de mediclon infraroje

H "clop de grados an centigrados

Dietancla de medicion d= 30 a 40 em minime
Tiempo = respussta no meEnor a 2,50 mm
Depconetion automatica

Pa.nta.'l'l.i tipa XL

Alarma +1itﬂ] de fiebre

Alimentacion por bateria de alto rendimiento
Eptuche de almacenamisnbo

30 &% L545.00 13905008

Debe copkar con ocerkificado de calidad internacional ENE0E31, FDA 4 CE, al menos uno de lod Eres

Tpe v | oneds

WOTR8e gnrahdesd par sobrega ilrasmdlata 2 dlas despuds S0 haber reciblde el avise de sdjudicaclss por parte de 14 smprE!
L 0o #nbtregs ematablecids om el tlerps ofcecids pof ol afearents &6 Considete coma la no aceptacidn de & sdiudicacicn
o gue la inzEiftectin se ressrve el derecho de adjadicar &l ssgufdd postoc % pi eakto o ma posibles por sualqular matls

pirecter Biecutive




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

s s rara 1N DU

RTH: 0801200126261 Fecha
DIMEX! MEDICA B DE R.L. DE G.¥. 1200035 W' Orden de Compra: 45000009285 10.07.2020
BO_5AH PELIPE, CALLE BUSTAMANTE S
Ciudafl: TEGUCICALPA Pabs:HN  M" Cokipacidn:
Bparkhds Posktal: H* 8olic, Pedido:
Tal.2PA0-4444 EXT11E Fax.2280-4445 H* Lisdtasidn C/DIRECTA
amail; franmelédime=medica . com H® Fesolucién RES.413703-04-3020
Contagto! JD/R" , ACTA
Plazo de Entregsi Mracan Usuario
Farma de Pago:C CHMONGE :l
Pas Gadigs Unidad Descripeibn Cantidad Y Frecio Walgr
Impto Unitasio Total

- |} - =" S P —

tarantid de 1 afios

&oaTo 411133234 tUnidad TEAMDMETRD IHFRAARADIC 20 =4 ] A545 .20 AgBag. o0

Termome=tron Infrarrojos

Indicas fones

Marca: fiamen Jizhi Tecnoleoegy Co.Lbd! KANGII
Modelo: IKY-111

Pais de Origeni CHINA

Tiempo de entrega: & dias

Eepercificaciones Técnicas:

Termomefro digital de medicion sin contacto con la piel
De weo grofeglonal medico

Mediciof de temperatura corporal

M medod de cemperatura de ambiente

Meuleiol de temperabtura de uup-:rf.'i.l:',l.:l: ﬂ\ﬂ]‘m

Tecnica de medicion infrarojo f ﬂ...“"’"“- Cx
Mediciof de grados en centigrades o '::'.Fﬂ
pintancis de mediclon de 30 a 40 om minime "ﬂ{}

Tlempo de respussta no menor a 2,50 ms . \\
Desconexion automatica 1 “ﬁ.%
Pantallg tlps XL -

Alarma '.I:im:nl de flebre

DieserwaAcyon=n

FHOTA LS gntepdord por antrege Lomadiata 3 diogo despodp 98 hahey reciblide el avisn cde adjudicscidn por pecte da la smpre:
Li no  shtiege establecids en =l tlemps ofcecide por el ofecente ¢ commidera como la oo aceptacién de la adjudi=acidn
Lo ogue B inetitucian se reswrva o=l derechg.s dipdicar al segundo pestor ¥ 8L @atu nD &8 poslble pa

alquies metl

Corractba

Subgerente de Sumj

Direckor Bjecutivo
Haterialea y




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3248605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel 2222-6922 Fax.2222-6922

Tt i ipnr Fuling .h-: newshad

[ RTN-08019001262611 I Fecha
DIMEX MERICA & OE B.L. DE C.¥, 1200036 K® Ordan de Compra: 4500000925 10.07.2020
| BO.BAM FELIPE, CALLE BUSTAMANTE N
Ciudad: TEQUCIGALEA PaisiHH | N Cotimmcidm: )
Apactsda Postal: K" Sclic. Padido:
Tal I2280-4444 EXT118 Fax, 3280-4445 M* Lisitasién C/DIRECTA
amail: { renmelsdimexmedica . com HM" Resolucion BEES . 4l13/03-04-2020
_ Contacto: __JD/H%  ACTA J
PFlazo fﬂ Entrega: Alnacén Usuario
Forma de Pago:T CHOMGE
Paos Cadigo Unidad Descripcitn Cantidad % Precio Valor
Impio Linitario Total

Alrmentacion por baterisa de ales rendimlenta
Esturhe de almacenamiento

Dehe contar con cercificads de calidad internacional EWNE0&0L, FDA o CE, al menoe uno de los tres
Carantls d& 2 afice

Pistribucidn:
Clen (100} Hoopital de Eppecialidades
Clen (100} Hespital Regional del Horte SPS

Favor pmalizar la enkrega en =1 Almacsn COs=pnkral del THSS.

A judiasado por 1a Comiaidn do apertura ¥y evaluacidn compuesta de la siguiente man 4 ! Yohan
Reconco repressntante de la Gerencia Adminmistrativa ¥y Financiers. Abog. Sadl Enrigus Morales
Subgerente de Suminlatros Materiales vy Compras; Dra, Carolina Lago represencante de la Direccidn
Hediva-Hacionel; Ing. JTsasc Millares Jefle del Depactamento cde Biomédica, v por ol Ing. Josué Ben

Ferer Jufe de Plombdlcd del Hospital de Especialidades, nombrados mediante memorands Ho.l19H3=-0DET
de= feoha 18 de junic del aflo 3030.

S

P CENTAR L SIGUIENTE:

~OAHANTIA DE COMPLIMIENTO BOR EL 15% DEL MORTO ADRJUDICADO CON UMA VIGEMCIA DE TRES MERES DPOSTER
LA FECHA DR ENTEEGA

CARANTLIA DE CALIDAD POR EL 5% DEL MONTO ADJUDICADO

Compra malicitada por la Dactora Hesey Alvarada Directora Médica NHacional mediante memorando
Ho.285%-DMN-1HSS de fecha 15 de junio del afio 20249.

Butoridado por =21 Licenciado Edwin Orlando Medina Gerente Administrativo 3 Financierc mediante

winmervadloman -

WTh e mnranderd por snboege armeciata 3 diae despubs de hHaber recibido el sviso de sdjudicacidn pnr pacte de La eopisi
e mo emtoegd establecida ep el tiempo ofrecido por el oferonte se Considera come lm no sceptacién de la sdjmiicacidn
L e LA dineBitusién an reanrva sl dareachs e adjudicar Al segunds postor

¢ Al mate no ea poRibhls piEf coAlquisr metls
tereer lmas v ael sucesivawscbts saia basade ea el AreE{culo 143 del RLCE
T W

Director Ej ui*ln::'
15 1




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

ETH:O0RD15001282611 F=cha
DIMEX| MEDICA 8 DE R.L. BE C.¥, 1200038 H D::.:l-u de Compra: 4500000929 10.67,2020
BC.SAH FELIPE, CALLE BDUSTAMANTE e
Ciudag: TEFUCIGALPA Pais:HN N Cotizacidm:
Mpacthds Postal: H* Bolic. Padido:
Tal.2280-4444 EXTLI18 Fax.Z2E80-4445 H® Lisieapidn C/DIRECTA
lm.j.l} franmel®dimexmadica. com W' Resclucién RES.413/03-04-2020
_ Contagto: JD/H" LACTA o L
Plazo de Entrega: Almacdn Teauario
Fnrmn e Fago:¢ CHOHGE
Pu.ﬂ. ﬂ:n:mgn Unidad Descripcidn Cantidad % Precio Valar
brripibe Linltario Toial

-
-

meEmrendn Mo, S419 -GAYF-2020 de fecha 15 de junie 481 afio 2020

Cédigne \de bienes autorlzade por el Lic. Carlos Oodoy Jefe del Dopartsmento de Control de Bienes
mediante memorands No, 600-DCB-2020° de fecha 08 de julic del aBo 2020.

Diaponigilidad Presupuesataria autorizada por =l Licenclads Jose Lorvenzo Coto Subgerents da
Presupussto mediante memorando Ho, 10%1-84p/IHSE5-34020 de fecha Of de abril del afo 20340,

Aprovadd por la Comlslén Interventora del 1IHSS mediante regsoluclidan CI IHSE-BSAS No,413/03=-04=-202
Fechas 08 de abhril dal afs Z0XD.

BubToral : #, 508, ¢18.08
I BV
Tobal Wm0 61009

VALOE BN RETRAS

=*TENTE WILLORES (UTHIENTOS CUATRD MIL GEISCIENTOE DIECTOCHD LEMPIRAE Ewactoo ®¢e

AL Iy
{ dh‘]‘w\\“

g,

i T Y
. et A L
e as LByuan ‘?“.‘Ellcﬂ C}{.-' e --‘"_‘:"--.

NOTHLGs snterderd por entregn innediata @ dlss despuén de haber fecibido 81 aviso de adjudicenion por parte de la emprei
LA mie gptrogs establecida en #l tlesgo ofrecide por el pferente so consldera comp la no m:-lp'.'ll:l.ﬂm de la ad]ud:h:n.c].-ﬂn
Lo wjuie d inALlCucidn pe Fesaevd ol dacecbo de adjudi=ar al segunds pasbos
torcer lugar y asl secepivamente ssito bassdo en =] Articuls 143 del RULCE,

}+ Dirsctar Ejecutiyvo
Jé




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
V! RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

w miepat Jurd M0 BDRSlTE

WTH: 08018001262611 Fecha
DIMEX MEDICA 5 DE R.L, DE C.¥. 1200036 H° Orden de Compra: 450000092% 10,07 20240
BO.SMI FELIPE, CALLE BUSTAMANTE =
Ciudad: TEGUCIGALPA PaistHN K Cotizacion:
Apartado Postal: E" Balis., Pedido:
Tal,7780-4444 EXT11E Fax.Z2E0-4443 H® Lisitacién O/DIRECTA
amail: franmelédimexmedica. com " Bassluaisn BEES.413/03-04-2020
_Contdcto: - JO/H"  ACTA
Flazo ge Entrega: Alnacén UsUArLs
| Forma He FagoiC CHORGE
Paos hﬁdlgu Uridad Descripsidn Canbdad % Precio Valor
impto Linitario Todal
P T =
[ O] 1319 ADT iidnd THCURADORE. CLENTCR O CALEMTRDCE DE BEEE B oy 4ARFEE, 00 263500000

I HEUH\ALI_.'JM CERRADA

Indicacionen

Marca: MEDIX

Modelos NATRL CARE ST-LE

Paim de Drigen: ARGENTINA
Tiempo lde entrega: 60 4 90 dias

Esprriflicacicnes TEocnlicam:

Incubadora cerrada capaz de proporcicnar soporte de vida en pacientes necnatales que reguisren
cuidadgs criticos.

Cconkeolads por miccoprocesador ¥y con pentalla de LCD integrada

Eguipo miwil de Ficil desplazamients (4 roedasl y pletema de fremsds segura.

Hiwval *1 rilids an la camara no mayor a 50 dBA [proveador ocfrece THIVEL HANIEG DE RUIDD ITHTEBRHC
CONDICTOHES WORMALEE DE US0:50 dBa
speSSELIMAKTIMG DE RUIDO INTERND DURANTE LA ACTIVACIOM DE LA ALARMAE A0 dBa)
Co,. & Wentanas de acceso y dos puertas abatibles. come minimo, con 2 atriles incluidos [(FROVEEDD
OFRECE! 5 VENTANAS, 4 PUERTAS REBATIBLES 180", 1 ATRIL DE 2 GANCHOS)

Con eiptema de conttol de altura ajustable eléctricamence (PROVEEDOR OFRECE SISTEMA DE AJUSTE DE
m..‘n.m.u.; YhRELABLE)

El eguipo debe tener ajustes trendelemburg/anti-trendelemburg. Definic grados de incllnacidn:
iprovegdor ofrece CON INCLIRACION « - 15 ORADOS)

Con giktema de calefazcifn gue garantice uniformidad de calor en el interior de 1a camara, calor
:adinni:— y calchén.  |PROVEEDOR OFRECE CONW CIBCDITO DE SOBRECALERTAMIERTO IHDEFENDIENTE QUE COMPA

OhEnrYas LanER -

HOTA; Be sntendearh por entrsge bnnedisbs 2 Aian deszpuds de haber recibicdo &l avisc de sdiudicecidn por patte de la ampos

La nn | entregs entablechiids #n 2] Elesmpe ofrecide por ®l cofeazsnte a8 condlidece coma la no acepbacids de la sdisidlcacién

io gue la institucién me renecva ¢l darecho de sdjudicar al seguando postor
[}

v 5f eato o a8 posible
[ i
torcer lufas v asl suespivomente eate pie=md Aezleuls 143 dal ALCE.

Diractor Ejecutive




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURD SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

o miw o e ljn SUEEMEE

RTN:DE019001262611 | Fecha
DIMEX MEDICA & DE R.L. DE C.V. 1200036 N" Orden de Comnpra: 4500000926 10.07,2020
B, AN FELIFE, CALLE BUSTAMANTE i e
Ciudad: TEGUCIGALPA Pals:HN N' Cotizacidnm;
.ﬁ.p.'.r'l:-_idn Postml: ¥* golic. Pedido:
Tel 2280-4444 EXTI1E Fax.2i3B0-4445 H" Lisitasién C/DIRECTA
nnl._‘;lr"- frapmeledimexmedica . con K" Resalucién RES.4313/03-04-2020
_ Bontastod ) JO/H" LACTA .
Plags fa Brtrega: | Almaodn Usuario
Parma e Page:C | | CHINGE
Pos  Codiga Unidad Descripcin Cantidad % Precic Valor
Impfio Linitaric Tatal

- —
T

Th<ERATURA DE ATREE COR UN RIVEL DE REFEREHCLA, COANDD SE ALCARZIA ESE WIVEL DE REFERENCIA SE APA

FIIENTE PF ALIMENTACION DEL CALENTADODR, ANULAHDD EL HICROCOWTROLADDR, CUANDD EL EQUIPD MUESTHR WA
REGULARES WUEVAMENTE, EL MICROCONTROLADOR REANUDA EL CONTROLI

Alarmam audibles: [ALARMAS VISUALES Y ARUDIBLES]

A. Alta v baja TEMP, modo piel (INDICADOR DE CONDICION DE ALARMA)
B. Alta v baja TEMP, modo aire (TEMPERATURAS DE LA FIEL +4/- 1® €/ 4/-3" F, -5* ()
C. AleE v bajs concentraclidn de 02 [TEMPERATURA DE ARIRE: + 1oC-3* Cf+2% F, -5¢)
b. Falla electrica [(AJUSTABLE}

B. Averia de sensores (FALLA DEL SENSOR DE PIEL/AIRE u

W
F. hlta ¥ baja HR (FALLE DEL FLUJD DE RIRE) AQHH&]{
0, Falla eletema wentllacion y/o clrculaclon de alre -
{PROVEBDOR OFRECE RECIBIiycy
*PALLA DEL CIRCUTITO ELECTRIGO PR

* FRLLA iI}E‘ Lk FUENTE DE ALIMENTACION

*ALARMA DE SOBRECALENTAMIENTO DE ATRE COM CIRCUITO IMDEPENDIENTE
*FRUEBSE {8 ALARMA ACTIVA CON TODOE LOS INDICADORES

*RESTABLECER ALARMAS BOLO SILERCIA LA ALARMA SONORA DOREANTE 15 WINUTOS UMA HUEVA CONDTCION DE AL
LD ACTIVA NUEVAMENTE

17 ALARMAS SE SILENCLAN DURANTE 43 MINUTOS CURNDD S5FE ENICENDE LA INCUBRADCRA, MIENTREAS QUE LOS
Ph. METROS PREESTABLECIDDS SE ESTABILIBAN.

*ALARMAS DE HODULD SERVO-HUMEDAD, SERVD OXIGFEHQD, ESCALA DE PESAJE

Balanza incdlulda con resolucién de visuslizac=ién Yg hasta Tkg (PROVEEDOR QFRECE MODULD BALAWNZA:
HD..I-LIHUJMHITILHJ Bﬂ-ﬂﬂgj’ﬂ!l. 18 OF

PREOS 02 LECTURA: 1 gfa.o0lz

FRESICEON /- S5gf +/- 9.18 oz

Equipo) con sistema de filbracidn de aire

Instrupciones. mandos y software del equipo an castellano.

-

O i el arisn -

WOTH B entendesd por enteege inmediata 3 disa despuds de habar recibido el sviso de adjudicscidn por parts de lo empre:

entocs establecids en &l tlempa ofreclde per sl afsyente se copalders séms 1o fe sesphosiés de la sdjodlescdin
Ir s b dnstituclan s8 sessceys =] O adjudllicer &1 Wmganés powtor

¥ B esto no ed posible por codlguist meitiy
tercer lugar ¥ oasl socesivamente =s g &AM Articulo 143 del RLCE

Lia o

'

Director Ejecukbive
Materiales y Lomprase 2.«



INSTITUTO HONDURERNO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

e oo ana |46 muRslDd

 RTW;08015001262611 Fecha
DIMEX MEDICA B DE R.L, DE C.v, 1100036 H" Orden de Conpra: 4500000929 10.07.2020
BO.SAM PELIPE, CALLE BUSTAMANTE 1 I
Ciudad: TEGUCIGALPA Pais: KN _ M'Cotisacién:
hpartado Pomtali H" Selic. Fedido:
Tal.Z280-4444 EXT118 Fax.2280-4445 H* Licitacidn C/DIRECTA
amail frammeledimexmedica . com H* Resolucién RES.413/03-04-2020
Cian o § e JOHT RCTR
Plaze fle Enkrega: Almanan Usuario
Forma fi& Pago:C CHONGE
Fos Codigo Unidad Descripcion Cantidad %% Precia “Wator
Impto Unitario Total

[

Cajpdr o opardr conblouamente an una temperatura ambiente entre 0 & 40 grados y wna humedad cel

de 15 & %0%. (PROVEEDOR CFRECE TEMPERATURM DE ATRE 10-45 °C
HUMEDAD: 20 A 100%]

Temperatura piel serve controlada de 35-37 € o un rango mayor con sistema de alarmas (PROVEEDCR
OFEECE ITEH!'EHTU]HI. DE CONTROL DE Lk PIEL 34 A 37 =)

Temperatura Alre 20-317 o un rango mayor, regulable con sietema de alarmas [PREOVEEDOR OFRECE
TEHPERJ?TLI’RA. DE AIRE 0 A 39°C)

92 servecontrolado con un rangs de 21 a 65% con glacema de alarmas (PROVEEDOR OFRECE CAPCIDAD DE
EHEIQU‘*IHIW DE OXIQEND |(VOLUMEY CONTROLADD) 21% A Aok 4/-5%

Humedad servocontrolads con 30-85% o range mayor con sistema de alarmas

iprovesdor ofrece SERW HUMEDAD 40-95% HR}

10 Juagoes de senpares de TEMP, piel, descatables
EL.J\HEU!_DESEAHTAELE FROUETE POR 12}

Cos judgos de mangueras de oxigeno

|PROVEEDRDE OFRECE 1 SENS0E DE TEMPERATURRE DE FI

..- "'.I'i—i_- T —

(PFROVEEDIR OFRECE *CONJUNTD MANGUERA PROVISION DE OXIGEND ; J_-"f."&{:-":”'-" I
*COMJUNTD MANGUERA SERVO-HUMEDAD) o ': :

U cnl#hﬂ-n antibacterial [BE INCLUYE COLCHOHI] AL F2L o]
Alimentacidn tres tipes (mandatorios) ol L = «ETN

i w20 WAC; B0 Hz, 1 Ph ; 3

2. satéria recargable (Li=Tea, Mi=Cd, & #imilar)] gqoe santenga Eaf‘!!'ﬂ&fr_-tﬁn-n-.-npﬁm
clempa no menar & 30 min de aubtonaomia; cismps de carga no mayor a §0 min

[PROVE OFRECE *S5UMINISTRO DE ENERGIA 120V-50-80 Hz

*PACK DE BATERIAS INTERBO (MODULO DE CONTREOL) WiMH 3, 8v-650mAh

Con cable de alimentacitn electrica, grado hospical

Comn Bigl:m UPS gue garantice la sutonomia del sguipo =n wn ti=mpo no menor a 25 minutos

Fquipolde protecoidn Clase I, tipo bf [PROVEEDDR OFRECE PROTECCION ELECTRICA CLASE IPARTE APLICA
EHHEGRFE EH CONTACTO DIRTECTO COM EL PACIEWTE TIPD EF)

intErnas g

I'I-hm-ru;j- frmen
|

BUTH: = witenderd por antiegs Lpedista 2 dlas deapuls da habee pecibics ol aviso de adjudicscian por parte de Lo ergre
(S T ilrﬂl (e #ilabiecicde en 8l Tieiepe ofechio pog sl SfecrEnts 80 conslders oomg la pg acophkscicon o8 la adwiicacion
| s que la instiluclon se reserva el derschs d= adiudicar sl sogunds pomtos

y ®i weto no e pesible por cuslguier motls
tarcer ldgar y ani suceblvamente =otp do en el Articulo 143 del RLEE,

hpr

Director Ejecutive




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

BIN: BE01 2001262611 Fecha

ﬂl':tlﬂ% MEDICHR 8§ DE R.L. DE C.¥. 120003& " Orden de Caompra: 45000008329 10.07.2020
BO_EAN FELIPE, CALLE BUSTRMAKTE
Ciudad: TEGUCTGALPA Pais:HN | W Cotizaciém:
Apartmdo Postal: H® Solic. Pedido
Tel , 23B80-4444 EXTI118 Fax.22B0-4445 K" Licitacidn C/DIRECTA
email: franmel@dimexmedica . com H® Besolucidn REE.413703-04-2020
__Contacto: JO/H*  ACTA
Flazo Entrega: Almmoan Usidaria
Porma fs= Pago:0 CHMONOE
Pos.  Cadige Linidad Desoripoidn Canfidad % Precio Walor
Impto Uritario Total

4 - —— —

I dukbe) pre instalackén de ser necesaris (FROVEEDOR IWDICA HO APLICA MOTA: LAS INSTRLACIONZS DON
IHETALARA EL BAILPD DEBE POSEER ESENCIAIMENTE UN TOMACORRIENTE ELECTRICO ¥ UHA FUEMTE DE SUMINIS
DE 03 dbm CON 50 REGULADOR .

Incluie capacitacionses a personal tecnice y wvewarios (PROVEEDIR IHMOICH QUE INCLUYE CAPRCITRCION
UaD ¥ FRLLAS FRECUENTES DIRIGIDAS A DSURRICS ¥ PERSOMAL TECHIDD RESPECTIVRMENTE. ESTA CAFACITACI
REALIZARM AL ENTREGAR EL PRODUCTC)

Deberd Fncluir la dnstalacidn vy puesta en marcha completa del eguipo la cual estard bajo la
gupervididn de perscnal del IHSE (A CUMPLIR]

Aarantip del Equipo: ? afics de garantis de fidbrica {incluye Mantenimieptc Preventiveo trimestral
Mantenbnienta Correckive) Debe ipeclulr cambio de Filkres segin indicaciones de fabrics
IFREI'-.I'E@E-E THGICHR CUMPLE CON LO REQUERIDS

HO CUBRE :

J?F.I’-LLH: CAUSADL POR DESMONTAJE O MODIFICACION . HO AUTORIZADOE

b} FALLA CRUSADA PO UMA CRIDR ACCIDENTAL DURRNTE USO O MANEIG

) FALLA CRAUSROA POR WO SEGUIR LAS IMNSTRUCCIONES CORRECTRS EN EL MANUAL DE INSTREUCCIONES)

Debe combtar con eertificacidén FDR, CE = ISD13485, IEC 650601

S duuﬂran entregar manual de ueuario en fieleo y en una YUEH
Certifizado de calibraciones de fabrica

L* s de procedimientos de calibracisn de ususrie

Linca de progedimientos de mantenimisnts ds routina

Manual Eseplea

Proced i ientos avanzados de manteEnimisnto

[ FROVE DOH THDICA: A ENTREGAR AL MOMENTO DE LA RECEPCICON DEL FRO

Dhetribucidni
uno. (1) Hoapltal de Especialidades
Cinco {05] Hespital Regional del MWorte SFB

e 1 ace] cnss

BOTR B Bntendecd por encrega inmediata 7 odiss despods Be haber reclbisg el sviss de adjudicacidn por parce de ja. emgre:
i
La no mntreqs satabloclcs en el ciempo afrecide par &l oferomie S& consldera como 1a No aceptacldn de la adjudilcacidn

1o gue la leatlcueldn ae reserva &l ders djdlcar al segunds pasler ¢ sl ssbo na es poalble par cualeguis: secls

[ g rer gar ¢ arl sucesivanenbe seto pEEaNn
' )

Director Efecutive

I EHEEant

Materiales v Conp




INSTITUTO Hnnuuunsﬂu DEL SEGURD SOCIAL

TN 0801-800-3248605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
lu-mwm;}fwmhﬁ
 RTN: (B019001262611 Fecha
DIMEX MEDICA B DE R.L. DB C.V. 1100036 ¥" orden de Compra: 4500000925 10.07.2020
B0, 5AN FELIPE, CALLE HUSTAMMITE i
Ciuded: TEGUCIGALPA Pale:HN W Cotizmolidn:
Mpartads Poskal: H" Solic. Padida:
Tel,2280-4444 EXT118 Pax.2280-4445 N* Licitacién C/DIRECTA
amail: franmel@dimexmadios . com H" Ragoluemidn BES . 413/03-04=-2020
_ Cantgato: JD/H" LACTA _1
tI}luu He Entregs: Almacén Dauario
Forma He Pago:C CMONGE
Pos  (Codige  Unidad Descripcitn Cantidad % Precio valar
Impio Unilaria Toltal
Lok E ] §23TITIL1 i dad EISTEME OE ALTO FLIMD 0 i ITVED .00 J13EW5E0. 00

Chsto BE VENTILACION HO IMVASIVA

Indicagiones

Marca: | ECLERIS

Modelol KIT VNI 100D/1

Fain de Orlgen: ARGERTINA

Tiempe de enbregar 20 en 15 DIAS, A0 =n 30 DIAS

Efpmoi ficaciones Tcnicams:

Casco elaborado de vinilo latex o material similar, resistente a productos desinfectantes
Forma: g1lindrica

Aro dej cierre autoclavable o esterilizable a bajas temperaturas,

Que permita trabajar en mods Cpap conectads a la pared

Que soporte una presion lntecrna maxima de Z0cmHIO

H'Fﬁlﬂgdt dagss que BOpPDTLE una prefion inteorns minima de 2 kg/iom2
Bigtama de ajuste mediante correas de aujecion ajurtables

Bollo de cuelleo de latex o spilicona con marcadores de distinta
Grapag de clerre

neta]lﬁr dimenslones & ofercar [Provesdor ofrece 30.5 OM DE DIAMETRO ¥
Temperatura de 20 - 30 *c f 68 - BE *f
Humedad rolativa de 35 = 795 % f =2F - 122 *f
Preaicin 700 - 1080 hPa

Yalvula PEEP

Dboarvicicann:

HirTnind EntaRiberd paF enteedqa iasadlara T odiss despadh ds RaDeE Fecibias al avise e adfislicacibe peF Al B 1E aRpEE
La me enbress eatablecida am el Elempo g

la  mup la inatibiecitn o= resscwe ol '
L't'l:l:i.'.l'l'lllil.r v anil mucenivamente estifetn

& POF 8l SENERNTE B8 EanAldera cono 14 no sceptacién oo la AdjsdicEslon
¥ &l wate no 88 poaible por cualgiiet sorit

Director Ejecucivo




INSTITUTO HONDURERO DEL SEGURO SOCIAL

Especificacioness Téonicas:

' RTM 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
k
[ RYH:0B0108595153356 Facha
I' INFRA HOMDURAS 1200192 H" Orden de Compra: 4500000531 10,47, 2020
BOULEWARD SOYARPA FRENTE A
Ciudad: Pais:HH K Cotizacién:
| Apar Foatal: H® Solig. Pedido:
| Tel. eLn -§022-391 Pax, K' Licitacién C/DIRECTA
mmail ;d;?izﬂiﬂf adehanduras . som-hn H* Resolucidn HRES,413/03-04-2020
| JD/H" L ROTA
| F;a:u ::E 'E:.nt:nqa- Almacén Usuario
F‘l:-:nn.n :h Pago:CLT CHMONGE
Pos. Cédige  Unidad Descripcitn Cantidad % Pracio Valor
Implo Unitario Total
g
BL .4 105608 Unidad LUZ RSSMBRICA O GEIALYTICA DE OMERACION i a% el R ] 1137044 . %6
W-!P.ﬁﬂ‘.ﬁ.- IRORAGTICA
Indicacisnns
Marca: RIHDRAY
Wodelo: (HYLED Be00 .
Pais de(Grigen: CHINA ' L
- Tlampo entraga: 90 dias )

Lampara jcielitica diseflada con dos satélites para sala de opercadiones guirdergicss de f4cil manejo.

Equipe dgebe cumplir con alguna de las slguientes cecciflidaclonssi

can rue*:a dia luz cecnologie led

15,

fo reguisra que 6u iluminacién eea de 60.000-160,000 Llux, por satélite,

Lon unafTemperatira de color 3500-5000k
Se regquiers potencia en un Fango de 55-100W

'?l:_-',--ﬂqnu.lprnpu.rl::iim de sombra &n un rango die HO-R03

Lok Jn @iametro de punto de luz de 1Z20-350mm

€on una profundidad de fluminacisn de T00-

1 500mm |

Con upajwvida Gcil de 1lumlnacidén de S0.000 h
4 mangag autoclavablus

Eepeclficaciones Electricas: 110-120 W,

SOA60 Ha

!ncluirinipacitacinnna a4 pereondl tecalce y usuaries

58 dabe

Ohasrvaclanen;

an sntoegar manuAales, an fisico o digital, de usurario y -aarviclo,

FOA, CE.

HUTTh1 8e *nt:'ml:e:a por entewdga hmediata @ dias despots de haber recibide el avisa de adjudicacidn por parte de 1a espress.

Lé no Wntreqs establecida en #1 tiempo ofrecido por ¢l oferwile &0 cohdiders como la o sceptacidn de la sdjudicacidn
ism  gue .!:l iostitwctén e reserva el dereche do sdiudlcar al asgunds pastor

tecour Ifgar y asi suoesivamaetd psTo Edsado «n sl Acticulo 143 del BLOE.

Subgerente ds=
Materiales v &

«
¢ 8L Efto 00 B3 poaibhle por cualguiker motivo




INSTITUTO HONDURENOC DEL SEGURD SOCIAL
RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

[ REW:0801H995150356 Fecha
IHFRA HOWDERAS 1200083 H® Orden de Compra: 4500000831 10.09.2020
BOULE N SUYAPA FRERTE R
Ciuded: Pais:HH H® Cotizacién:

Apartsdno Poatal: B® Balic. Pedido:
Tel.Z2E20-8022-39]1 Fax. K" Licitacidén C/DIRECTA
enail fralviz@linfradenonduras, com.hn H* Rasolueidn RES.413/03-04-32020
Con Eo: JO/H" . ACTA
Plazo Entrega: L Almacan Usuario
Forma ode Pago!CLT CHOMGE
Pos.  Oodigo Unidad Descripcitn Canbidad % Precio Valor
Impto Linitaric Tatal

De catrar con cercificads de calidad ipternacional EMG0GIL, FDA o CE, &l menos uno de low tres
Deberd fncluir la instalacitn v puosts en maccha completa del equipo la cuwal estard bajo 1la
suprrvigion de personal del IHSS

Garantia del Equipo: 2 afios

[}
Clstribdoidn:

Caa (020 Hospital de Especialidades
DoE l-ﬂEl Hospital Reglonal del Morts 505

Favor realizar la sntrega an 8l Almacén Central del IHSS.

Adjudicgda por la Comisién de apertura y evaluacién compuesta de la slgulente manera: Lic. Yohana
Recoenco! repreasentante de la Gerencla Adeinistrativa y Flnanciers; Abig. Sadl Encigue Hocalas
Euhﬁatﬂ::ﬂ de Suministros Materiasles y Compras;, Doa, Carclina Lazo representante de la Dirsccién
HMadica cional, Ing. Imasac Mlllares Jeafe del Departamento de Biomédica, ¥ POr al Ing., Josue Baenja

Ferex J#le d& Biombdica del Hospital de Espedialidades, nombradoes medisnte memorands Mo, 1803-DEI-I
de Emchkh 18 de junio del afa 2020.

FRE=ENTRR LO S1GUIEKTE!

~0GF -TTF.FI- DE (UMPLIMIENTOD FOR EL 15: DEL MONTD ADJUDICRDD COM UMA VIGEMOIA DE TRES MESES MISTERIC
LA FECHER DE ENTREGH

*GH.F;AHTF.H. DE CALIDBAD POR EL 5% DEL MOMTS ADIUDICADD

Compra Bolicitada por la Doctora Bessy ARlvarsdo Directora Meédica Nacional mediante mamorando
He.2B31-DHN-1HES de Fecha 15 de junio del afio 2020

Autorisado por el Licenciado Edwin Orlands Medins Gerente Administrative y Financiero mediante
i
':!huenucltun.u:l
HUTA 5o hntecderd por ontrega InEdiaca T diss despuéd e haber recibico o1 aviso de adjodicacidén pac parbes de le smpress.

La mo htﬂlﬂi entablecida o0 &l bEiempe ofrecido por el oferonte se conAiders como s no aceptacion de la ndiodicaciém. @
o que ?.-ll Lpetitusidn sn reseryva el d.l:l:m:rln il ld|h|.1|.-c ar Al Beguislo |'|l:.:|":|: ¥ DL £8fo Mo eS8 pasible PO CUAlguUiar Eotivo




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
- RTN 0801-900-3249605

ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
RTH: 08019995158 356 Facha
INFRA HORDURAS 1200192 H* Orden de Compra: 4500000531 10.07.2020
BOULEMARD SUYARA FHEHTE X
Ciudad: Pals:HH H® Cotisacidni
Apartads Postal: H" Bolic. Padido:
Tl 2220=-3022=391 Fa=x, W' Licitacién C/DIEECTA
.-.l.i..'l..-q]-.a'l viz@infradehonduras. com. hn H* Resolugidn HES. 413/03-04=-2020
Contadta: JD/H®  RCTH
| Plazo dp Entraga: = Almacan Usuaris
| forma dp FPage: cLr CMONGE
Pas Godigo Unidad Descripcion Cantidad % Precio Valor
' Impla Unvilario Total
_ﬂ‘

ik :anl:‘: Mo, 6413-GAYF-2020 de fechs 1§ de junic del afo 2020

Codigos F.lqt biones autcrizado por el Lic. Carios Godoy Jefe del Departamento de Contral de Elenes
med{ante memorands Mo,600-DCB-2020" da facha 08 de julio dal aflo 2020.

Di:pnnlilidad Fru:u.pu:l:tq.ri: autarizada por &l Ligenciade Jose Lorenzo Coto Subgercentes de
Fresupuegts medlante memorands Mo, 1091-5GP/IHS5=-2020 de fecha ©8 de abril del afoc I030.

Aprobade por la Comiaidn Interventora del IHBS medianbte resolucidn CI IHSS=-RSAS Ho,413/03-C4-2020
fecha 03 da abril del afo 2020.

SubTotal: L, 837, 044,54
T30
Tokal: L 137, 144. %8

FALOAR EW LETHAS
AR HIII..L.I‘:I:H CIENTO TREDWTA ¥ SIETE MIL CUARRERTA ¥ CUATRD LEMFIRAE cCon 3& F1O0 =#++
- i

et B TR S

-

BITH e ﬂltﬂnd-llti por entroga Epmwdlata X diss deepods de heber recibido el aviso de adjudicaciés poar pacts de la sepress
La mx wMbtegs sstablecids en el tiespo ofrecido por sl sfsrents se considera onmo 1o ng aceptacidn de la ad)judicaciss, o
Lo que 11-1 INSTiTuCian a4 raEsapva &l dezechd e adjudicar al seguando postor

FoEl mEld pa a8 poaihle par cuslquisr potive
tercer logar § &4l siceniwanenbe sato basads en el Recicule 143 dal WLEE,

COITBCLO
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INSTITUTO HONDURENC DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-800-3248808
ORDEN DE COMPRA LOCAL i
Tel 222268072 Fax 77276027
Fache
LI00DES MW" Orden de Comprai 410000403% 3707, 2030
EH DARID CORTIEID
HE B Cotizmcidn:
Balia., Fedida:
414 Fax.2313-3508 W* Lioitacidn C-DIRECTR
le. crusedroguerianacional .com ¥" Rasciuolén 831/23-07-20
I0/N° ACTA
P T Y Almnskn Usuaris
=€ HF IOUREGR
Lanidad Descripaitn Carlidad % Precia Walar
Irigta Unitario Tilal
A—
favha | baiiE-Bo)  Preson  GOLOCIIN ENTENILIEANTE ¥ ASTIBEFTICA g, 908 o BLE.3%  BEIB40B_0F
BOLUCTON ES

NILIZANTE ¥ ANTISEPTICA OE SUPERGMIDACION ( Rside Hipesloross, Peréxlde da Hidesgen

lon Rlgecloggin, Gpema, Clopo, Opbigama] Sslucion de s Téplcol incluida mucoss busal 3, Frasca
a0 z4iml,
BRETI0H Ho
HOMBRE (O0M AL:  HYCRODACYH
LABCRATORIO FARE;  OCULUE TECHNOLOGIEE OF MEXICOD, 85.A DE C.%,
TAIE DF CEICEN: MELICD
PR TRCTRIC TW0r  BOLUCTOM ANTIMICHOBIAMA PARA IFRIOAR HERIDOKE
ESTERIL
VTIRMA, SOLUCTON EITERIL
ERENENTACT FRASCO
REGISTRD BAMITAKIO: HE-DM-0618-003T (04-07-20231
VENCIHIENTD MARED 20323
ENTREIN: 100% EL 2% DE JULIO DE 2030, g
i
LFE NI, HER WEALIZANSE EN EL ALMACEN CENTEAL DEL IKEH F;]tﬂ
'e:-.-m. OE ICAMERTO. PARA COVID-E9, BOLICITADD FOR. Lk ,!;Hﬂ
DIRRCTORA ICA WACIOMAL BEESY ALVARADS, SEGIN MEHOBANDO Mo, 1003- t*
CRSRE-3030 DE FECHA 33 OF NI DE I02¢] DISPOHINILIDAD PEESUFUERTARIA _y.n
MEDTAHTE WEMORLNDG Pedise -SEP/IMES-2020 DE FECHA o4 0B JiNIOD DR 2038

FIFMADG PO BL LIC. JOFE LORENIO COTU. SUBGERENTE DE PRESUFUEETO;

AMFTORIEADD WEDIANTE MEMORRNDO Ko.7083-03YF-1020 DE FECHAL 28 DE JUWIO

OB 7030, FIFMADO POR EL LIC. EDWIN OHLANDD MEDINA, GERENTE ADMINMISTREATIVOG ¥ FIRARNCTERD APROBADD
HEDTANTE RESOLUCION

Cob ot vl 1 e

WOTE: Fe matandard por oamirend iSSedlstbd I diar despudis de bsber mecibidia al gwisc dm adjedlescidn por parts S8 [a ampcsi

i o miregs saiskircides an ol Ciespd efeocidi por &£l ofesents ae coiabdecs: coms 1a oo sceptacidn da Le adjudiceciin
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INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
ATH 0801-900-1240805

ORDEN DE COMPRA LOCAL W
Tel 22226922 Fax 2222-6022
T RTH pE019485125733 Facha
temeal, B.A. 1300855 W' Opdan de Comprsi 4100004025 7.07. 2028
1A OARLO CONTIONS
Ci I [OALPA Pabe:HS H" Cotisacién i
tal) H" Bolio. Pedido;
Tal. 14 Fax.7333-158% H* Licdtaoidn C-DIRBCTA
mmailinellis. crugsiroguerianacional ,com H* Resolucidén B3I1SZ3-07-30
- _ ) J0H" | MCTR
Flazo ta TEga: ALmacén Dausric
Fogitd :u- HFTOUEROA
Pea. Cadigd Uit Dasoripcian Gandnad e Prego Vo
| 1 il LinBaiis Toksd
S
C1-THES- fio, BEASLR-06-20 FIRMAOR FOR ARDG, WINFA RORRNA
HEDTHA . JJEFE DE A ONIDAD DE NORMRS ¥ SECUIMIENTOS Y

SECRETRRTA RGROR DR L& COMISTON TNTERVENTOERR DEL IHES ¥
IANTE RESSLUCION CI-1HGE-GEAS Mo, 811737-07-20
ADCG, NINFA ROKANA MEDINA CAETRD JEFE DE Lk
URIDAD DE MWOFMAS ¥ SEJUIMIENTO Y SECRETARIA DELEGADK DE Lk
COMIETON T VERTONA OEL THSH .

DEBERA 2] AR ANTE LA OERSHCIA ADMINISTRATIVR ¥ FINANCIERAR DEL INSE
SARANTLA DE FLIMIENTO POR EL 15% ¥ OARRNTIA DE CALIDAD POR EL 5%
DRE: DO TR

™y frabPoral B, ELE, O30 80
T80
|, Totals LA R
VALON TN LETEAN

TEnpTiE HILLOMES SEISCIENTOS DINT WIL LEMUIEAD Uxactom 96

l?.hllru.:!’:nll. |

| |
g 1T q'v.rmuin. Pk el pepd (Sepllabs 3 dbas despeis de paber pacibide 8] suien ae adjwdicasbdn par parce 44 La ampre
[T \"'_“-q.l el ecids &n &) tismpo sfoecida por 8l sferects ae conmidere cosc 1o no sceptaciin de la ssjoddcsciSn
I gue 16 inatltucidn &# resscvd &l Ssrecho de afjuilcac &1 ssguedo posbos  § el ssts no se posible pur cumlquiss mobl
EszCaT 'I||+r ] I|l| s | FamenLe BEto e Ejufirt lculc L4l dal BLOE.
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INSTITUTO rﬂﬂﬂﬁﬁﬂﬂﬂ. SEGURO SOCIAL

OR DE LOCAL
Tol 2222-6822 F 822

219000235 racha
1A W 8.A BE G.%., 1ZGD27O H® Owden de Cosmpes: 4100004828 27.07,.2030
AN R BRD COHI ITHD
£ TR Pals:HH W' CohlERodon
FoWtal H I-Elilﬂ.- m:
I5-3504/2 . Tam.233E-35A% H Licitwcidén ¢-DIRECTA
Eniveras thar . con H* Basoluoidn 031/33-07-20
£ JOAHE" L ADTA
:Intrlil:I LV ET ] Usaarzo
Pagjo: C HF IGUTRRON
Pas Upktan DRBCrpCian Gantitad % Preco Wikt
— impia Linkairic Total
(5 !'n:ul-m Foigcs  WETILPMEDNTOOLONA BASE #0480 FID SHL L (1 FET T (1L
BUCCIRATS BOOICDH BAEE 49 MO, POLNO PAKR IWYECTide #O0, dHL.
SOLITHEDRD L
FFIZER MANUFACTURIRIG BELOITH RV
BRLGITA
METILPREGNISOLONS [BHOSINATO SS0I00)
A 0ma
FOLVO PARE RECONSTITULR BOLOCION ESTERIL
FRARCO WIAL |RCTOSVIALY
M. IV,
RECGISTR i ERHITARIO HEN-A-0310-00%& |VENCE 34/1/30324)
\'HEIHJ.“J.- ig/ 3021
ENTREQR ¢ 130% A 3% DERE CALERDAEIOE DESTUESE DE REBCIBIR
L& ORLCEN DE TOHPEA.
BEsIAE -Eid  Frjess  HETILMIEDNEEGLSNR. GUT. BOGMD d-R@ ML DS E, OB ' PR VEEEHOE . BE
HETILFR T BEHLOHN,

FARTID® Ma.@
HOMBRE COMERCIAL -
LABYRATOMIO FAEA:

(=t P RELIRINS - L

WaThA e -|-||I'r-|r\-'|||-|.1 F o

La —.I'u-.r.l sarahl
= fuw Iq. tartitocids
LatEds L*r ¥ aELl Eised

BOLIHEDRCL
PFIZER MAMUFACTURISG BELOIUM EV

selculo 14) del RLOE.

BUCCIHATD | S00HG FOLVO ESTERIL PARA PRECOMSTITUIR A SOLUCION INTECTABLE FRANC
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INSTITUTO HONDURERO DEL SEGURO SOCIAL
RTN DB01-800-3249605

ORDEN DE LOCAL
Tel.2222-8922 Fax.2222-6821 +
Fecha
5.4, DE C.%W. 1306070 H* Orden S Comprs) 4100004830 27,070 2020
ARD SOMUMTHAS
Pala:HE M Cotimmalién:
H® Solig, Pedida:
v FEN: 1235-31585 H" Liocitaoidn C-DIRECTA
atlber. com ¥ Resolucidn EILS21-07-20
JOH" . AETA
Al maodn Fssario
HFTEIEROR
Uhidad Descripoicn Cantidad " Precic \iaier
LE ! Impio Lty Tobal
PRI DEORDEER: BELOICH
'P'HLHEIPiD BCTEWG METILPREDNISOLONS |EOCCINATD EADICO)
EACION 5 0MG
FORARN HEC POLYVO PARA RECONSTITUIR BOLDCION EBETERIL
PREE ICH FRAECO « AKRHEFPOLLA
WIA i IM. IWV.
RECTAT OAMNITARESY K -H-0818-048]3
VEHRCIME I b3 a0k
ENTPEOA 130% Kk 25 DIAE CALEMOARIOE DEEIFFER DR RECIBRIE
I LA ORDER DE OOMPRA
AEER %IF L | LIMEROLITE R/l unide Iy BuLas E1] -1 ES L ERRE ) JLARRE. DA
I:-lﬂ'lltl-lﬂ‘l L P
|

PARTIEA Mo, 11
HOMERE ODMERCIAL:
LABO 10 FRER:
PFTY DR PRIGEH:
FhLHTTPIED ARCTTW
uuncmr:::ml-
FMH FARMAL |
FRES e s
VIR :

VERCTIMIENTO |
EHTREGN |

s raae | dsan:
A e

Il b wiieege ewlaEl
b0 e U8 LmstiTuelin

INTERCCHATILTR & DHFECTOLOILA § OORPRDEADS [4 BEATITERCIA & VakCimroing

REJLETES OMNTTAREIO

Materialdgem ¥ Co

ZYVOX

FREERNIUE KREL BIRIE
HERLIEGA

LINEZOLID

A HL

FIALION INYECTRELE
BOLOAR 100HL

V.

M-3T178

12/2023

190% My 25 DIAR TALENDARIOE DEFFPURE DE RECIRIR
L& CEDEX DE COMPRA.

DROGUERIA
UNIVERSAL

,-L“"aw

arjlaisbnrd por AEregs Gteefiats @ dies dospuls de heter cecislide el svise o eiedloecita por perte de 1a sapres

pulda wa okl Llewges eipeside gor ol sferente se cosaldeEs viwms Le o acepsealida de la edjwddosclén
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INSTITUTO HE%H"DHRERGBEL Eﬂtium SOCIAL
ORDEM mm LOCAL
Tel.2222-6922 Fax, 22226822 ¥
| BT G8019405215 Feeha
| UK E.Ah. DE C.VW, 1IGDOTS H" Orden de Cosprs: &L00004020 27 0T, TaX0
a= OERKIA COMINITAD:
oL { TEOACT ‘A PalecHME _H' Cotipmoidni
Apar Peatal B Bolic. Pedidoi
Tal . B335%-2564 7 wap TENT1AS-TSHS H® Lagdtaoidén C-DIRECTA
univerealgmaakthay . com HY Basaluasidn A1173%-07-20
: ' ACTR
Entrega: Alzmcén Hepazic
Forma de Fago:c HFIGUERTGH,
Pos  Cddigo Uidan Dascripcitn Canbdad % Pracc Walor
L Imgta Linkaria Tokal

L& I:'IH'.HHI. OERERA, PEALIZANSE EH EL ARLMACEHR CENTRAL DEL THSS

COMPRA UE MEDIC
o T WEDICK
aeAag- 3420 DR
MEDTANTE MEMO
FIRMADO | EL LI
AFFORIEADD MED
UE 2020, FIRMADD
MEDIANTE RESOLUCT
CI-IH2S{aRAS- Wa,
MEDINA SASTRO. J8
SECRETANLA DELEQ
AUTOR1E MED
FIRMADA PO LA
(MEIDAD TE BORMAS
TEI0N INTERY

PREA COVID-19, SOLICITADD POE LA

SHAL BEEEY ALVARADG, SBGN HEMIEANDO Mo, 3091-

3% DE JUNIO DE #0E0; DIEPONISILIDAD FRESUVFUESTARLA

Falk50-63F/IAES-2020 D FECHA 04 DE JUNID DB I0Z0

JOEE LORENED COTO. EUBJERENTE DE FREFUFUESTO;

MEMOANNDO No.TQHI-ORYF-2020 DE FECHA 368 [E JUNIOD

EL LIC,. EDWIN ORLANDD MEDIEA, OQBRENTE ADMINIETRATIVO ¥ FINARCIERD AFROBADD

€4 59-06-30 FERMADA TOR ABOO, HWINFA RONAHA
DE Lk UMIDAD DE NORMAS ¥ S2Q0TMIENTOE ¥
CE LA OOMISIOH INTERVENTORM DEL THES ¥
FESOLUCION CI-IHES-08AS Ho. BI1/F7-07-20
, BIFFA ROGCRMAR MEDIMA CABTRO JEFE DB L&
BFEOUTHIENTO ¥ SECRETARLA DELEIADA OE L&
DEL THEE.

DEEERA FREDENTAE Lk TERENCIA ADMINTSTRATIVA ¥ FIMANCIERA LDEL IHESS

OARMNTIN DB T IENTD FOR EL 15W Y QARANTIA DE CRLIDARO POR HEL 5%
DEL MOWR TOTAL ADEUDICRIC .
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IPSVEFSAL

L E T EAN, TR OE

Chswreackimum; i -11 lll.lhﬂ
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INSTITUTO HONDURERND DEL SEGURD SOCIAL

VALOH W LETRAD

RTHN gi-ﬁﬂ-ﬂdﬂﬂﬂ-
Col 2222 95 Fax 1321 8023
Tel 2222-6922 Fax.2222
RTH:EROIFOO0OTIS Faczha
Ik B.Ah. DE C.¥. 1200070 B orden da Compza; 4100004828 27.07.2040
- 1, FN AT Y COMWIMEATIOAD |
ci 1 TEFICT Fais1HE H Catisagion:
Apax Postal H* folia, Pedida:
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Com’ tar IO ._l‘ﬂl.
Plazs Ens regan L SR T Fauneio
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INSTITUTO HONPMURENO DEL SEGURO SOCIAL
Tis -800-3248605

RT:
. CRDEN DE COMPRA LOCAL ‘},
Tel.2223-892F Fax 22E2-8023 =
O1#003Z46734 Fechi
8.A. DE C.V. 1200137 N* Drden de Cospea: 4100004837 27,97, FI0

CAPRIER OFIBOOEGA WO, 18

¢ TEOOCTGALFA Pale) Hi = .__Im:
Fostal: " Salie.

el el
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Tam ik} aTIT rags apsanlacids & &1 T LM [UF & . [R5 b =B L tmpamies hE il ras i Ta& Bn ECOOTACLEN "|!' !ll ll‘lflhﬂl'-l-ﬂllfall-"ﬂ-
que ja lnetiTockts oa pepszve ol derssbo s adfgdlear al segmuds peptor 3 sl @sbs i s praible pec ssalguier natiin

fercer Lesgal ¥ ani sutesivamante seio beead ' P als D40 dml FLEF.

Corcacto

i
L‘ﬁ".i-_qa ran L

Haverlales y Cop




INSTITUTO HONDURERNO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-900-3249605 :L
ORDEN DE COMPRA LOCAL _ﬁ
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
[ERTTR P
| RTH:0B013014681362 | Fecha
LOGISTICA FAOIL DE HONDURAS 1200735 ¥* Ordan da Comprat 4300008106 14.07,2020
QUINTA AVEWIDA FRIMERA CALLE ST
Ciudad: Pais:im H® Cotizmoidn:
Apartade Poatal: H® Bolic. Padidor
Tal 2210-B337 Fax. H* Lisieasidn C/DIRECTA
email:peardozas@logisticafacilhn.com ¥* Reasluclén AU.T709B8-CRYF-2020 { |
_[EEI}EE“J Jo/H° . MCTR |
Plazo de Enbtrega Almacan Usuaric
| Forma de Pago:CLT CHMONGE
Pos Codigo Unidad Descripcidn Canfidad % Precio Valor
Impto Lnitasmio Todal
F N g SJ001ER Eindilad MABCAHTLIAS OOH BERPIRARESE FILTHAWTE W95 130, 000 0w %08 add 000G . O

MASCARILLARE QUIRURGICAS CON RESPIRATOR FILTRANTE M-D95

[HOICACTONES

HARCH: KNGS PROTECTIVE MASK

PREESENTACICN: ChJh DE CARTON CONTENIENDD 30 UNIDADES EN EOLSR INDIVIDUALIZADAS DE MASCARILLAS
FERIODD DE EXPIRACION: 24 HMESES

LABORATORIO FABRICANTE: FUZHOO YINTUAN BCOMMERCE ©0 LTD. CHINA

EFAIS DE ORTGHEN: CHINA

CONDICIONES DE ALMACENAMIENTO: AMBIENTE SECO CON CONDICTIONES AMBIENTALES ESTASLES DESDE 121 A 3%
JRADGS DE TEMPERATURR

TIEMPD DE ENTREQA: INMEDIATA
N PAGA EL 15% DE I8V

FAVOHR ENTREGAR ESTE PRODUCTS EM EL ALMACER CEWTEAL IHSS EN LA COLOHNIA MIRRMONTES ATRAS DE LA SED
CENTRAL DEL PARTIDD LIBERAL,

PROCESO ADJUDICADD SEGUN COMISION AUTORIZADA MEDIANTE MEMORANDO W3, T432-GAYF-2020 DE FECHA 07 D
JULIOD 2020 FIRMADD FOR EL DR. RICHAR BABLAH, LA COMISION ESTR CONFORMAOMR POR REPRESENTANTE TECHI
LIr "MIGUEL LAINES DE LA DIRECCION MEDICA HACIONAL, F.M. HECTOR ENRIQUE MEER DE LA GERENCIA

ADMLIHISTRATIVA ¥ FINANCIERA ¥ EL ABDG, SAUL MORALES SUBGERENTE DE SUMINISTROS MATERIALES Y COMER

SOLICITADG EM MEMORANDO MO.2004-DMM-2030 DE FECHA 24 DE JUNTC DE 2020 FIRMRDO POR EL DREA. BESSY
ALVAHADD DIRECTORA MEDICA WACIOMAL DEL IBSS, AUTORIZADO ENM MEMOSANDO WO, TOSS-GAYF-Z020 DE PECUAM
JOKIO DEL 2030, APROBRAOA ¥ AUTCRIZADD EN CERTIFICADD DE RESOLUCION CI-IHSS-RSS HO.413/0%-D4-2020
LA COMISICH INTERVENTORA DEL IHSS, FIRMADD POR LA ABG. NINPR ROXANA MEDINA JEFE DE LA UNIDAD DE
BOAMAS ¥ SEGUIMIERTOS THSS Y DELEGADA DE LA COMISION IMTERVENTORAR, Y MEDIANTE DECRETD FCM=005-20

Ohparvasicnam)

HTR:He snt&nderd por entrega immedista 2 dias despuds da haber reeiblde al avise de adjucdicacién por papks &8 14 eegrar
La mo emtregs sstablacids ss &1 tlespe ofrecide paf el afersnts se cooslders como la no sacepbtacide de la sdjodicacidn
o que la institueits se ceserva el derecho de sdjodicsr al segundo poatar Y
carcer lugar ¥ Gel sucesivamesnts eobo baosdpes hrrfouls 143 dal BLEOE,

Ccorrecto

Subgerente de Sumin Eiecutive

Materiales y Comppéds

3 Piy




INSTITUTO HONDURERO DEL SEGURO SOCIAL

RTN 0801-900-3249605 \
ORDEN DE COMPRA LOCAL ,ﬂ‘]
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922 L
RTM:08015014681362 ' Fecha
LOGISTICA FACIL DE HOMDURAS 1200715 H® Orden de Compra; 4300000106 14.07.32020
QUINTA AVENIDA PRIMERA CARLLE
Ciudad: Pais:HN N® Cotizacion:
Apartads Postal: K" Splic. Paedido!
Tel.2230-8137 Fax. ¥* Ldcitacidén C/DIRECTA ||
emsilipoardoza@logisticafacilhn. com H* Resclucidn AL, 7098 -CAYNF-2020
Contacto; Jo /K L ACTA
| Plazo de Entrega: Almacén Uguaris
| Forma de Pago:CLT CHMOHGE
Pos,  Gadigo Unidad Descripeian Canticad % Pracio Walor
Impio Limitario Todal

=1

F iA 10 DE FREEERDC DE 2030 Y PCH-016-32020 DE FECHR 03 DE MAREZD DE 2020, PRESUFUESTO AFEOBADO EN
MEMORANDO HO.1058-80P/IHS@-2020 FIRMDO POR EL LIC. JOSE LORENZD COTO DE LA BUBJERENCIA DE
FRESUPUESTO, OE FECHA 06 RERIL DEL 2020,

CEBERA PRESENTAR GARANTIA DE CUMPLIMIENTD POR EL 15% DEL VALGOR TOTAL ARJUDICADD, VIGENTE HASTA
TRES MESES DESFUES DEL FLAZD PREVISTO PARA LA EMTREGR DEL. INSUMO, EN UN TIEMPO NO HAYOR DE DIER
Lol

pine HABILEE CONTADOS B PARTIR DEL DIn SIGUIENTE DE RECTAIDA LA ORDEN DE COMBRA, LKA VEZ
FINALIEADA L& RECEPCION DE LOS INSUMOS.

DEBERA SUSTITUIR LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR LA CARAWTIA DE CALIDRD POR EL 5% DEL VALOR DEL
CONTRATO, MISMA QUE EETARA VIGENTE UN AHC DESPUEES CE LA ENTREGA TOTAL DEL FRODOICTO.

subTenal &, 440, 000 .04
L. 8.3
Tl &, 440, o004

VAL BN LETRAS

=R ECURTEG MILIANES CURTROCIENTOSCUARENTA MIL LEMPIAAD Rxacton *5@

CopErvas Loms |

TR 36 EnCasdsch por entiega inmediata @ diss despuss de haber recibldo el aviso de sdjuwdicacian por pares Ge La enprod
La ne entrega satablecids sn el tlempo ofcecido por =1 ofececte se conslders coso ls no acepracids de la adjudicacitn

sl 810 Ao ea poslble por coalquier motl




Ty INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

et RTN 0801-900-3249605
il - / ORDEN DE COMPRA LOCAL \
\ ""-""fj,—r Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
T [irE T mAsia
RTH:OB0I9938 3190670 Fecha
EQUILAR §.A. L2000TI N" Ozden de Compra: 4300003087 0g.07.2020
CRERETERA AL BATALLON FEENIE A
Ciuvded: TEGUCTGALPRA Palis:HNE H® Cotimacidni
Apartado Postal: K® Selis. Pedide:
Tal,.2l34=-9499 Faz.2234=9440 N* Ligitacibn T/DIRETTHR
amailiequilabtgulgmail . com M" Basolucidn A2, TOLA=GRYF=0020
Contacto: JO/M"  ACTHA
Flizo da Entoega: N Almacan Uauario
Farma de PegoiC RGIUTLTT
Pos.  Codigo Unidad Descripcitn Cantidad % Precio Valor
Imrpta Unitario Tota
i JMIBEAT inided PESTIMTECTAHTE T LIMPIADGR DE AKETS 18, 248 i 0. 04 130°TR40, AG
CEINFECTANTE ¥ LIMPIADOR CE MAROS (D REQNIERE AZUAR] INGREDLENTES:
LOOHOD LIQOUIDG+ACTIDG LACTICO+LACTATO DE S0DI0, SFEAY PREA CLRCIITO ﬂ

‘EBRADD PARA LAVADO CE MAKOES. PRESENTACION ENVASE DE dG0ML. [HOTA: EL

AF BRLAS QUE POSTERIORMENTE BERALE RL IHRSH) @J\ "1.'
J\
i |

FERENTE ADIUDICADS DEBERA FPROPOECIOHAR Y COLOCAR LOS DISPENGADORES EN q::,
\'E"
ARTIDE RO.G

£5IHFECTANTE 0 LIMPTADOR DE MADOR, PRESENTRACION OE 400 HL ’
'IEMPU DE ENTREGA: INMEGIATA 0y
REDITD 30 DIAS 3

o

STE BROBOCTO WO THLCUYE EL 16
AVDE ENTREGAR ZGTE PRODITO EN EL ALMACEN CENTRAL BODEGAN DEL IHAS COLOMLA HMIRAMONTES

RUCESY ADMCICADG SZEGUM COMISTON ADTORTIADE MEDIANTE MEMOSANDD WO, T432-GAYF=-2020 DE FECHA 07 DE
LT 2000 PIBMADG POR KL DR, RICHAZ SABLAM, LA COMISION EXTH CONFPORMADA POR REFREIJEWTANTE TECHICG
It ALGUEL LAIMEY DE LA DIRECCION MEDICA MACIOMAL, P.M. RECTOR BHRIQIDE MEEZR DE LA GERENCIA
DHINIETRATIVA ¥ FIMAMCTERS, AS0G. SAUL WORALIZS FURBCEREMTE DE dUHINISTROL HMATERTALES ¥ COMBRRAS.

LLICTTADG EM MEMORANDO NO. 2904 -OMN=-2020 DE FECHA 24 DE JUNIO DE 2020 FIAMADO POR EL DRA. BESSY
IVARADO DIRECTORA MEDICA MACIONAT DEL IMSS, AUTORIZADD ERE MEMORAMDO MO, TOS38-GAYF-20J0 DE FECHA 30
THIO DEL 2020, APROBADA ¥ AUTOR1IZADO EM CERTIFICADD DE REROLICION Cl-IH3S=RSS HO.413/03=-04=2020 O
A COMISION INTERVENTORA DEL I1H3S, FIRHADD POR LA ABG, WINEH ZOXANA BEDIWA JEFE DE LA UNIDAD DE
OBMAS Y SEGUIMIENTOS IHSS Y DELEGRDR DE LR COMISTON TMTERVENTOHA, ¥ MEDIANTE DECEETO PCM=-005=2027

et T B N R T

AlTAe 5 EfLumdech por antregs lneedlars dtas dasgiis o laber cecdmdds = avise de adudicasidn por parte de la =spressd.
% no antrega astablocida ss el CZosgs ofesslidp pot el sfersats se Sopaldsss Somo 14 G0 acepbacion d9e la adipdicacion,. 7

que ia lORTIiTOclén sn pessres =1 depes g scfudicar al segunde posfc: 4 Bl esto oo en posible por cualquisr motlen
WITHL LUET ¥ el Fucasivamante esto Lyl skt Londe 147 del FLOE,




T NS INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

. RTN 0801-800-3249605

4 / ORDEN DE COMPRA LOCAL ™
VH8S/ Tel.2222-6922 Fax.2222-6922 -\Um

» el iy 168 AERITA
AT 001 5908390670 Fecha
EQUILAE 8. 5. 12000677 H® Orden 48 Conpea: 4300005087 08.07.2020
CARRETERA AL BATALLON FTREHTE A
Ciudad: TEGUCIGALPR Pajis:HH H® Cotizacidn!
Apartado Postal H* Bolio. Pedido:
Tel.2234-9439 Fax. 2234-94410 H' Licitacidn C/OIHECTA
amail:equilabtgudgmall . com H" Besolucidn RO, TOSE-GAYE=-2020
Contacto: JO/HT . ACTA

Flazo de Entrega:’ - i Almaoén Uguario

“orma de Page:€ HEUTTY

*ps.  Codigo Unidad Descripoidn Cantidad % Pracio Waiar

Impto Unitaria Tatal

-

ECnA 10 DE FEBRERD DE 2020 ¥ PCM=0La=2020 DE FECHA 03 DE MARRZIO 0E 2026, FREZUPUESTO AFPROBRDO EM
EMDEANDO WO, LO039-SGP/THSE-2020 FIRMDO POR EL ILI0C, JNEE LOREMIO COTH DE LA SUBGEREWCIA DE
BESURUESTO, DE FECHA D6 ARBRIL DEL X020,

EHERA PRESENTRE ZARANTIA OF CUMPLIMIEMNTO POS EL 1% DEL VALON TOTAL ARJUDICADO, VIGENTE HASTA THE
£5ES. DESPUES DEL PLAZD PREVISTD PARA LA IUTREGA DEL IWGUMU, L8 T8 TIEMPC HOD MAYOR DE DIEZ (10) oOf
ABILES CONTRDOS A PARTIR DEL DIn SIGUIENTE DE RECIRIDR LA OEDEN OE COMPRA, UKA VER2 FINRLIZADA LA
FCEPCION DE LOG THSUMOS.

SEERA ZUATITUIR LA GARANTIA DE CUOMPLIMIENTO POR LA GARKNTIA DE CALIDAD POR EL 4% DEL VALOH DEL
THTRATC, MIEMA QUE ESTARAR VIGENTE M ARD DESPUES DE LA ENTREGA TOTAL DEL FRODOCTO,

SukTobal: 1,507, 596,60
-3
Totali 1,5%07,840,.00
ALt W LETRAE ﬂ
neli WILLOH QUINTENTOS 81ETS NIL OCHOITESTC A° CUAFENTA LENDFAE Eiarrom: *=* {-b _@pfl’

Linsr~vo-iameEs |

MiTh:Se shtandscd por entrags inmediata 2 Mias despnés ds habsr recibids &1 svisc de edjsdicacidn por pacte da La emprsss,
Wi MO antrsgs establecids en &l tiempo ofrecido per el ofevante se coosiders oomn 1z no eceptaclén ds la sdjudiceslin. F
0 gue Lla inatlitucidn ae Fadapwe sl defschs de cap al esgendo peemtuar ¥ Bl sato nh €5 posible por cudlguber moaTiwd
UECEE -ughel ¥ asl sucaaivamsntse ss8to basado e :

Correcto

L5

Subgeraft-e—dE Suminist
Matariales y Compras




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIA

PAIS DE QRIGEM: ESTRDOA UHIDDF,E'UE&

ERENTO DE TMEUESTOD
TIEMRED DE ENTREQA: INMEDIATO
[ §

FAVOR REALIZAR LA ENTREGA EN |
CENTEAL DEL PARTIDO LIBERAL.

Adjudicade por la Comiaidn de

FARA D50 EHIE-'L- HOSPITAL DE ESPECIALIDADES EN TROUCIGALPA

Reconco repiesentante de la G

diea, ¥ por el Ing. Josu
no@moradon mediante memorando

PRESENTAR LD SIGUTENTE:
-GARRNTIA DFE COMPLIMIENTO POR
& FECHA DE ENTREGA

-GARANTIA DE CALIDAD POR BL S

RTN 0801-900-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922
L e s I, EURSITEE |
BTH:08019017950566 Fecha |
CASFRC HOMDURAS 5.A. 1200718 K® Orden de Compra: 4500000935 14.07.2C30
COLONIR SUYAPA #2 SECTOR o
Ciudad: Peis:HN H' Cotizagidn: ]
Bpartads Postal: " Eolic. Pedido;
Tal .25T0-E500 Fax, M® Licitacidn C/DIRECTR L
amail:echinchilla@gaapra. com H® Egsalucidn FES.413/03-p4-2020
Contacto: | JO/HY L ACTA =
Plazs de Enkrega: Almacan U:un;iu
Forma de Pago:CLT CMONGE
Pos.  Codigp Unidad Descripcitn Cantidad % Pracio Valor
' Implo Unitario Tatal
I}IZIEITII:I 42271700 Umidad CILIKCROS DE GAS WEDICOS O DIBROSITIVOS Ba ok L0OGD. ga BOG0DC . 00
CILINDROS DE OXIGEWD DE 300 PIEE CUBICCE
INDICACIONES
MODELO: DOT 34A 2400 SPUN

L ALMACEN CENTRAL DEL IHSS, EN COLONTA MIRAMONTEE ATRAS DE LA fEDE

apertura y evaluacidn compumsta de la sigyiente manera: Lic. Ychan

encia Administrativa y Financiera, Abog.
HuEg:rinra de Suministroe Materiales Yy Compras, Ing. Ieaac Millarem Jef
1] 4

Sailll Enrigue Morales
del Departamento de

Benjamin Perez Jefe de BiomEdica del Hospital de Especialidades,

-2133-DELI-IHSE de fecha 09 de julis del

EL 15%

p DEL MONTO ADJUDICADO

fia 2420.

DEL MONTO ADJUDICADD CON UMA VIGENMCIA DE TRES MESES POSTER

Compra solicitada por la Doctera Besey Alvarado Directora Médica Hacional mediante memorando

Ol ey & i toisa

La no ontrega sstablecida e=n &l E

Le que la institucidn se resecva el

BOTR: 88 enlendesd por enCesge !-Enhll!ltl--l- i dixs después cde haber recibido =l avisoe de adigdicacién por pares da La egEad

ofracide por ol aferente se consldera cesa 18 A9
derecho de adjudlcar al asgumds paalar ¥ 2] esks ng

tercer lugar y oal sicedivassots &ALD DARAds An el Articulo 143 del ELCE.

sceptacidm de la adjudicacidn
wn posihle por cozlguier notis




|-'J-1-rl-u;hriu.l:ll:lu:

INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURQ SOCIA

RTN 0801-800-3249605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel.2222-6922 Fax.2222-6922

BTH: 080150179509 73
QASPRO HOMDURAS 8.A.
CoLONTA SUYRFR £2 SECTOR
Ciudmd: Pais:HN

Apartado Postal:
Tel.2570-6500 Fax.

120073

amail:schinehillaggaspro, con

-l

N' orden de Compra: 45000

Facha F_T

0935 14 -EIT-EEil

M® Cotizacibn:

¥° Sclic. Pedido:
H® Lisitacidn C/DIRECTR

K" Rasoluclidn RES.413/03-D4-2020
| _Centacto: - JO/R  ACTA |
| Plazp de Entrega: Almacan g;:;::ﬂ
|?urmn de Fago:CLT
Pos.  Codigo Unidad Descripeian Cantidad % Precio \alor
Impip Unitario Total
———— P—

Mo 3100-DMH-THSS de fecha $2 d

putorizado por el Licenciado Rdwin Orlands Medina Gerente Admindistratiwvg

memarando Bo. 7339-GAYF-2020

da

e julio del afis 2020.

facha 06 da julle del afle 2020,

¥ Financisro medlants

C&digos de blenes autorizads por el Lig. Carlcs Godoy Jefe del Departamgnto de Control de Bieaies

Disponibiiidad Presupuestaria
Frmeupuasto mediante memorandg

antorizada por el Licenciade Jose Lorenzo

Ho.1091-5GP/1HES-2020 de fecha 0B de abril dal

Coto Subgerents de
afio 2020,

|

fprobado por la Comlslon [ntepventora del IHSS mediante resalusldon CI IHESS-REAS Ho.413/03-04-202

fecha 03 de abril del afic 202d.

VARLOR FM LETRRS
oy

i DOWDCTIENTOE MIL LENFIRAS Ewactos

Ol A e L GRER o

HOTH!HE WFnie

Ed por enbrega inmedis

Ik -ﬂrrtl_-qq- eatablecidas en =l £i

ie-)

¥ i mELE

al Astizulo 143 del HLCE.

bgerente
Materinles vy

ra 2 dias despuss de haber reciblde el avise de sdio

ofraclido por sl ofarants ae considersa como la no
gue Ia institucidn se reserva el [dececho de adjudicar al segundo postor
cerese lugar ¥ asl aucesivammits .-:1 basada e

SphTotmls BOG, 000, &0
I.8.¥.3
Total: B00,000. 00

gicacidn por parte de la smoce
Il.ll:l'pl:lﬂ]..-ﬂu de la adjodicaclan

& i poalble por cualguier maths




INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL

RTH 0801-800-1248605
1 CORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel 22226522 Fax. 2222-6822
|
ETH: 280100224 T4T |' Fecha
F ICh INTERMACIOHAL 1200201 B® Cpdan e Cospse: 4100004826 27,07 .2030
mg LA ORANIA ATRAZ DE
Ciudhdi TEGUCTIGALPA PaiwiHE | H Cakizasidn:
- Paatal: N Ealim, DPedida:
ol $375-27L0/232. .. Panr.3¥29-3733 H* Lioitaclisn C-DIRECTR
mmailcomprasifay intey _ha H* Paaslusidn B30 298730
ComtagEs: | JO/RY RCTA
| Plaza de EnErega: | AlEaman Usiaris
i Forma do Pags :c HF ISUERGE
P, Cidign Lﬁiﬂd Dhescnpsitn Cantidad % Pracia Walkar
i ([ 5] Unilaris Talal
N . — ']
FEOLA dAC 901 Aepolila TOCILITOMAR 199WG [I0MOSLY VIAL LD WL (153 a% [13E 1] 4317900 an
TOCILIE 20oMa J'fuum.rru.l VIAL 1% ML DE SOLICICH PARA INFUSION WIA DE ADMINIGSTRACION ¢ IV
IHDTCACTOHES '
HOMBRE COMERCIAL: ACTEMER 20MI/ML
REODT SANTTARTD: HH=BT-041 590005 (28-04-2024}
VENCIM £ 1042023
CONCENTERE 108 TeOME/ 10N
PRESEWTRTLOH CAJA COM 1 VIAL
FORME FRAMACELITICA: SOLAUCTIORN PRRA TNFIESION
VIA BE hbsicei: IMNTRAVENGE A
LABORATORIO FABRICANTE: GHUGAI FHARMA MANUFACTURING OO.LTD
CRIOEN: JRPOH
ENTREQA) 1004 0F DIAS HABILES DESPUEE DE RECIEIR Lk
CHDES DECOMPRA
CREERVALTON ¢

LA MERCAOBRIA EE ENTREGRARA HIN MARCAJES EN 5U5
| FMFACRS FRIMARIDE, FROIMEDARIDE ¥ TERCTARID.

— | |
LE  ATREGS, OHBERA REALIZARSE EH EL ALMACHEN CENTRAL O5L ISSS

COMPRA. JE HMEDICAMENTD TOECILIZUMAS 20GHD AMPOLLA, BOLICTTADO FOR LA
DIRECTORA MEDICA WACTDMAL BESEY ALVARADD, EEGDH HEMORANDD Mo.336Z-
JESAE-2UI0 BE FECHA 17 DE JULIO DE 2020; DISPOMIBILIDAD PRESUFUBETARIA
IE-I}IEH'!I" MEWYRANDD Bol541-B0P/TASS-2630 OE FECHA 49 DE FMIO DE 3638
FIRMADD R EL LIC, JOBE LORENE0 OOTO, BUBIERENTE DE TRESUPIBATS)
ATTTORI FECIANTE HEMORANDD Fo, 7T45-OAYF-2030 DE FECHA 319 DE JULID

OE 2030, FIEMADD POR EL LIC. EDWIN CRLANDO MEDIMA, GERENTH ROMINISTEATIVOY FIMANCIERD AFROEADG

§ Ehessvachpras

TR e mmienderd por sntrega inmedista 2

diay despeds de haber cecihido &l aviso de sdisdicacién por paris o I8 aEpTe
4 nn sGtregs estahlscids en el tiespo cfcscido pofd el cdersste s conuiders comc 14 ng scapracion de le adjusloscida
v e 1@ ineiltucilsn se ceescvs sl Sessche e sdiodicdr Al ssquado poabos

¢ Bl ®dta no o poilhls pos coslguisr motls
teromr Lusgar y el sucesivessnte swto 5 o an &l krtloule 4] dsl BLOW.

Materisles y Of




b !

INSTITUTO HONDURENO DEL SEGURO SOCIAL
RTN 0801-000-3245605
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Tel 223246932 Fax. 22226922
74 Facha
RHACTOMAL 1200081 H® Orden da Compra: 4100004826 2709, 2020
ATRAE DE
faimi N | W Cotismaidm:
W' Bslia, Pedide:
owy Fmx,3325-3733 H° Lizitssidn C-DIRECTA
intex.bn H' Remclacién B10,/33-07-30
TOSE" ACTR
LET T Usuieie
HFTGUERDA
Poa. | Chdigs i Desieripratn Cantidad [ Pracin Wi
impio Uritaria Tota!

HETERITE RESOLITI Cl-INS5-GRAS= Mo, TES/17-07-20 FIRMADK POR ADDG. HINFA ROMAHM MEDIHA CRSTROD.

BE Lk LNMIDAD D T BEFIIMIENTCE Y SECRETRRIA DELEJADR DE LA COMISION
IRTBRVEMTCRA DEL 3, AUTORIZEADS MEDIRNTE RESOLIMTON CI-IHSE-REARS
Ho 8] I!l..f-ﬂ.'l <07 - 2920, FIRMADR POR ABOO, NINFR ROXANA WEDTERN CRETRO. JEFR

¥ BEGDIMIENTOS ¥ ENCRETARIR DELEGADR DE LA
DHL THES

CESERA ESENTAR LA OFRFENCIA ADMINISTRATIVA ¥ FINANCIERA DEL THES
AREMNT DE CRPL ENTO POR BL 15% ¥ OARANTIA DE CALIDAD POR EL 5%
ICRDO,

FuhTetal 4,057 .30D0_00
I.E¥V.i
Tokulbi 4, 017 33.30

Ul.l.ﬂﬂ]..l‘l"l\.ﬂ

L]

avrall ATILEAER ﬂlF“lﬂ‘ HIL LENWIEAN Exsctoca ++&
| AT

e farinte |- ’ §
L J_r
S8/l 74#“}

FLTAL §8 *"-I'l'lﬂl'tl POr EALLERE LAROLACA T diad aeppods 88 harar reciolde Sl AVLED Of EIUELCES]SE POT PAITE dE L smprei
L& g l'ﬂ"'l-""?"' e LEE dwida w5 owl I.L..q-g alfeaimima T ®] pferents a8 coemidars comn la oo aceptecide ds la lﬁlj‘\diu:lﬂn

pie 14 Qssbivecidn e pessrva &l Oerecan 08 aojuniomc &l asgenda gostor § sl eEte w0 @w peashls por cuslgeisc metls
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