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SECCION I - INSTRUCCIONES A LOS OFERENTES (10)

[0-01 CONTRATANTE

El Instituto Nacional de Migracién tiene por objeto contratar la “ADQUISICION DE
SEGUROS DE VIDA PARA EMPLEADOS DEL INSTITUTO NACIONAL DE
MIGRACION” mediante el Proceso de Licitacion Publica Nacional No. INM-LPN-014-
2023.

[0-02 TIPO DE CONTRATO

Como resultado de esta licitacién se podra otorgar un contrato de suministros para la
“ADQUISICION DE SEGUROS DE VIDA PARA EMPLEADOS DEL INSTITUTO
NACIONAL DE MIGRACION?”, entre el Instituto Nacional de Migracidn, y el licitante ganador.

10-03 OBJETO DE CONTRATACION

El presente proceso de Licitacion Publica Nacional No. INM-LPN-014-2023 tiene
como objeto la “ADQUISICION DE SEGUROS DE VIDA PARA EMPLEADOS DEL
INSTITUTO NACIONAL DE MIGRACION”.

10-04 IDIOMA DE LAS OFERTAS

Las ofertas deberan presentarse en idioma espafiol, incluso informacion
complementaria como catalogos técnicos, etc. En caso de que la informacién
complementaria esté escrita en idioma diferente al espafiol, debera acompaifarse con la
debida traduccion de la Secretaria de Estado en los Despachos de Relaciones Exteriores
y Cooperacién Internacional.

10-05 OBTENCION DEL DOCUMENTO BASE DE LICITACION

El documento para la presente Licitacion Publica Nacional podrd ser obtenido
descargandolo directamente desde el médulo de HONDUCOMPRAS 1 del Sistema de
Informacion de Contratacién y Adquisiciones del Estado de Honduras.

10-06 CONSULTAS Y/0O ACLARACIONES

Toda consulta y/o aclaracién que los interesados consideren realizar, debera
efectuarlas al correo electronico inmcompras@inm.gob.hn, con fecha maxima de
consulta el 25 de octubre de 2023 a las 11:59 p.m. Las respuestas seran
comunicadas a todos los interesados que hayan retirado las bases de Licitacion.

Las consultas seran contestadas por la Unidad de Compras del Instituto Nacional de
Migracidn, tendra legal validez y seran notificadas a todos los que hayan obtenido las
Bases de la Licitacion y formaran parte integra de la presente Base de Licitacion.

Si a raiz de las consultas efectuadas o de oficio se estimare necesario, el Instituto
Nacional de Migracién podra hacer modificaciones al Documento de Licitacién, con
anticipacion suficiente a la fecha limite de recepcion de ofertas, siguiendo el
procedimiento establecido en la Ley de Contratacion del Estado y su Reglamento.


mailto:inmcompras@inm.gob.hn

10-07 PRESENTACION DE OFERTAS

Las ofertas en fisico serdn recepcionadas y aperturadas, en un solo acto publico, el
mismo dia que sean presentadas en sobres debidamente sellados y firmados por el
representante legal de la empresa.

El nimero minimo de Ofertas para no declarar desierto el proceso sera de una (01)
oferta.

La apertura de la oferta fisica se realizara quince (15) minutos después de la hora
prevista para recepcion de ofertas y se realizara en el Salon de Reuniones del Instituto
Nacional de Migracion ubicado en el Cuarto Piso del Cuerpo Bajo C del Centro Civico
Gubernamental, Blvd. Juan Pablo II, Tegucigalpa, M.D.C,, el 24 de noviembre de 2023
alas 2:00 p.m.; las ofertas que se presenten fuera del plazo serdn rechazadas.

La apertura de las ofertas se hara en audiencia publica en observancia a lo establecido
en el articulo 50 parrafo segundo de la Ley de Contratacion del Estado, 122 y 131 del
Reglamento de la referida Ley; se procedera a admitir las ofertas siempre y cuando
sean presentadas en tiempo y forma.

Las ofertas recibidas extemporaneamente quedaran excluidas de pleno derecho.
Finalizada la apertura de ofertas, se levantara el acta respectiva, haciendo constar
todo lo acontecido.

10-08 DESCALIFICACION DE OFERTAS

Tal y como lo establece el articulo 131 del Reglamento de la Ley de Contratacion del
Estado, las ofertas seran declaradas inadmisibles y no se tendran en cuenta en la
evaluacion final, las que se encuentren en cualquiera de las situaciones siguientes:

a) No estar firmadas por el oferente o su representante legal el formulario o carta de
presentaciéon de la oferta y cualquier documento referente a precios unitarios o
precios por partidas especificas.

b) Estar escritas en lapiz “grafito”.

c) Haberse omitido la garantia de mantenimiento de oferta, o cuando fuere presentada
por un monto o vigencia inferior al exigido o sin ajustarse a los tipos de garantia
admisibles.

d) Haberse presentado por compafiias o personas inhabilitadas para contratar con el
Estado, de acuerdo con los articulos 15 y 16 de la Ley.

e) Haberse presentado con raspaduras o enmiendas en el precio, plazo de entrega,
cantidad o en otro aspecto sustancial de la propuesta, salvo cuando hubieran sido
expresamente salvadas por el oferente en el mismo documento.



f) Haberse presentado por oferentes no precalificados o, en su caso, por oferentes
que no hayan acreditado satisfactoriamente su solvencia econémica y financiera y
su idoneidad técnica o profesional.

g) Establecer condicionamientos que no fueren requeridos.

h) Establecer clausulas diferentes a las previstas en la Ley, en el presente Reglamento
dela Ley o en el pliego de condiciones.

i) Haberse presentado por oferentes que hubieren ofrecido pagos u otros beneficios
indebidos a funcionarios o empleados para influir en la adjudicacion del contrato.

j) Incurrir en otras causales de inadmisibilidad previstas en las leyes o que expresa y
fundadamente dispusiera el pliego de condiciones.

10-09 RECHAZO O INADMISIBILIDAD DE OFERTAS

Tal y como lo establecen los articulos 49 de la Ley de Contratacion del Estado; y 112,
113 y 114 del Reglamento de la Ley de Contratacion del Estado, las ofertas seran
rechazadas o inadmisibles de plano, cuando se encuentren en cualquiera de las
situaciones siguientes:

e No seran admisibles enmiendas, borrones o raspaduras en el precio o en otra
informacién esencial prevista con ese caracter en el pliego de condiciones,
salvo cuando hubieren sido expresamente salvadas por el firmante, lo cual
debera constar con claridad en la oferta y en sus copias; en ningin caso se
admitiran ofertas escritas con lapiz “grafito”.

e (Cada proponente presentara una sola oferta; si presentara mas de una sera
descalificado.

e Las ofertas colusorias a que se refiere el articulo 49 de la Ley, cuando haya
entendimiento malicioso entre dos (02) o mas oferentes, no seran
consideradas, sin perjuicio de la responsabilidad legal en que incurran; igual
sucedera si se comprobare cualquier entendimiento malicioso entre oferentes
y funcionarios o empleados que intervengan en el procedimiento por razén de
sus cargos.

10-10 CONSORCIO

Cada Oferente presentara una sola Oferta, ya sea individualmente o como miembro de
un Consorcio. Si el Proveedor es un Consorcio, todas las partes que lo conforman
deben ser mancomunadas y solidariamente responsables frente al Comprador por el
cumplimiento de las disposiciones del Contrato y deben designar a una de ellas para
que.actie como representante con autoridad y de esta manera comprometer al
Consorcio. La composicion o constitucion del Consorcio no podra ser alterada sin el
previo consentimiento del Comprador.



[0:1¢ VIGENCIA DE LAS OFERTAS

Las ofertas deberan tener una vigencia minima de tres (03) meses contados a partir
de la fecha de presentacion. No obstante, en casos calificados y cuando fuere
estrictamente necesario, el 6rgano contratante podra solicitar la ampliacién del plazo
a todos los proponentes, siempre que fuere antes de la fecha prevista para su
vencimiento. Si se ampliare el plazo de vigencia de la oferta, debera también ampliarse
el plazo de garantia de mantenimiento de la oferta.

10-12 GARANTIA DE MANTENIMIENTO DE LA OFERTA

La oferta debe acompafarse de una Garantia de Mantenimiento de la Oferta por un
valor equivalente, por lo menos, al dos por ciento (2%) del valor total de la oferta; se
aceptaran las garantias expedidas por instituciones bancarias, fianzas expedidas por
compafiias de seguros y cheques certificados a la orden de la Administracion
contratante y otras, conforme al articulo 243 del Reglamento de la Ley de
Contratacion del Estado.

10-13 PLAZO DE ADJUDICACION

El contrato se adjudicara al ofertante que haya presentado la oferta mejor evaluada
teniendo el ente contratante como plazo para la adjudicacién el plazo de validez de la
oferta.

10-14 DOCUMENTOS A PRESENTAR

Solicitamos que los documentos a presentar deben seguir el orden y la numeracion
establecida en la presente base, debidamente foliados y con el respectivo indice.
Debiendo incluir tres (3) juegos de la documentacién, de la siguiente forma: un (1)
original y dos (2) copias, rotuladas de la siguiente manera:

Parte central:

Sefiores Comisiéon de Evaluacion, Licitacién Publica Nacional No. INM-LPN-014-2023
Instituto Nacional de Migracién
Centro Civico Gubernamental, Cuarto Piso del Cuerpo Bajo C, Blvd. Juan Pablo II
Tegucigalpa, M.D.C.

PRIMER SOBRE: Contendra el original de la documentacidn solicitada
de la propuesta y sera rotulado “ORIGINAL”;
Asimismo, deberan adjuntar en este primer sobre,

una USB conteniendo la oferta en formato digital
(PDF).

SEGUNDO SOBRE: Contendra una (1) copia integra de toda la
documentaciéon solicitada y propuesta y sera
rotulada “COPIA 1”.



TERCER SOBRE: Contendra una (1) copia integra de toda la
documentacion solicitada y propuesta y sera
rotulada “COPIA 2”.

Cada oferta debera incluir los siguientes documentos:

10-14.1 Documentacion Legal

1. Fotocopia autenticada de escritura de constitucion y sus reformas debidamente
inscritas en el Registro Mercantil.

2. Fotocopia autenticada del poder del representante legal del oferente,
debidamente inscrito en el Registro Mercantil (identificar el instrumento en el
que se encuentra dicha representacion).

3. Fotocopia debidamente autenticada del Documento Nacional de Identificacién
(anverso y reverso) del representante legal de la empresa.

4. Fotocopia autenticada del Registro Tributario Nacional (RTN), tanto de la
empresa como del Representante Legal.

5. Declaracién Jurada debidamente autenticada sobre las Prohibiciones o
Inhabilidades previstas en la Ley de Contratacién del Estado (ver formato
anexo)

6. Constancia de inscripcién autenticada (vigente) en el Registro de Proveedores y
Contratistas del Estado, extendida por la Oficina Normativa de Contrataciones y
Adquisiciones del Estado (ONCAE) o en su defecto constancia original de
encontrarse en tramite.

7. Declaracion Jurada debidamente autenticada de la empresa y de su
representante legal, de no estar comprendido en ninguno de los casos sefialados
en los articulos 36, 37, 38, 39, 40 y 41 de la Ley Especial Contra el Lavado de
Activos.

8. Fotocopia autenticada del Permiso de operacién Municipal vigente.

9. Poder de Representacion autenticado para la persona que firma la oferta.

10.Declaraciéon Jurada de Integridad de la oferta debidamente autenticada (ver
formato anexo).

11.Declaracion Jurada debidamente autenticada de la capacidad para contratar.

12.Declaracion Jurada debidamente autenticada en la que exprese la aceptacién de
todas las Condiciones establecidas en las Bases de Licitacion.

13.Constancia de Solvencia original emitida por el Instituto Hondurefio de
Seguridad Social (IHSS).

14.Constancia original de Solvencia Fiscal emitida por el Servicio de Administracion
de Rentas (SAR).

15.Constancia original emitida por la Procuraduria General de la Republica de no
tener Juicios pendientes con el Estado de Honduras, tanto de la Empresa como
de su Representante Legal.

16.Garantia de mantenimiento de la oferta (ver formato anexo).

NOTA: En el caso de las Escrituras de Constitucion y sus Reformas, deben ser
presentadas en formato legible y claro.



10-14.2 Informacion Financiera

1. Documentos probatorios de acceso inmediato a dinero en efectivo por al menos
el valor de la oferta en Lempiras, pueden ser evidencias de montos depositados
en caja y bancos, constancias de créditos abiertos otorgados por instituciones
bancarias, nacionales o extranjeras, créditos comerciales, etc.

2. Copia autenticada de los Estados Financieros de los ultimos tres (3) ejercicios
fiscales anteriores, debidamente auditados por una firma auditora externa,
mismos que deben estar firmados y sellados por el Contador y Gerente
Financiero de la Empresa con su respectivo timbre del Colegio de Peritos y
Contadores Publicos de Honduras o del Colegio Hondurefio de Profesionales
Universitarios en Contaduria Publica.

3. Copia autenticada de la Declaracién de Impuesto Sobre la Renta del ejercicio
fiscal inmediato anterior.

4. Autorizacion original para que el Instituto Nacional de Migracién pueda
verificar la documentacién presentada con los emisores.

10-14.3 Informacion Técnica

1. Declaracion Jurada debidamente autenticada en la que exprese el
Cumplimiento de la Secciéon II Especificaciones Técnicas del documento de
licitacion.

2. Dos constancias o referencias originales sobre suministro de bienes objeto del
Proceso de Contratacion, efectuados durante los tres (3) ultimos afios, indicando
su importe y caracter publico o privado, deberan ser de fecha reciente a la
publicacion del proceso de licitacién y deberan venir en papel membretado de la
empresa o instituciéon que las emite.

NOTA: LAS COPIAS Y LAS FIRMAS SOLICITADAS DEBEN SER DEBIDAMENTE
AUTENTICADAS POR UN NOTARIO, POR SEPARADO DE LA SIGUIENTE FORMA
(1.- COPIAS, 2.- FIRMAS), INCLUYENDO EN CADA UNO DE LOS DOCUMENTOS EL
RESPECTIVO SELLO DEL NOTARIO, DE CONFORMIDAD CON EL ARTIiCULO 40 DEL
REGLAMENTO DEL CODIGO DEL NOTARIADO.

10-14.4 Oferta Econdmica
Consistira en la propuesta econémica que contendra el precio ofertado por todos los
servicios requeridos, la cual deberd incluir todas las tasas y demas impuestos; no se
aceptaran ofertas parciales de los servicios requeridos, deberd contener la
informacion requerida de acuerdo con el formulario de presentacion de ofertas (ver
formato anexo).

Esta Propuesta debera ser firmada y sellada por el representante legal de la empresa
oferente, en papel membretado de la empresa.

L.os precios deben presentarse en la moneda Nacional Lempira (L) y inicamente con
des decimales; de presentarse ofertas en moneda extranjera, el precio ofrecido debe
convertirse a Lempiras, para efectos de comparacion, a la tasa de cambio de venta que
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establezca el Banco Central de Honduras (BCH), conforme a lo establecido en el
articulo 130 del Reglamento de la Ley de Contratacion del Estado.

10-15 ACEPTACION DEL CONTENIDO DE LA LICITACION
Es entendido y convenido que el ofertante al presentar su oferta, da por aceptadas
todas las condiciones y especificaciones establecidas en la presente Base de Licitacion.

10-16 EVALUACION DE OFERTAS
Las ofertas se evaluaran conforme a lo establecido en la Seccion III Metodologia de
Evaluacion de Ofertas de esta base de Licitacion.

10-17 ERRORES U OMISIONES SUBSANABLES

Podran ser subsanados los defectos u omisiones contenidos en la oferta, cuando no
impliquen, modificaciones del precio, objeto y condiciones ofrecidos de acuerdo con lo
previsto en el articulo 5 parrafo 2do y articulo 50 de la Ley de Contratacién del
Estado.

Las solicitudes de subsanacién seran requeridas una sola vez sobre un mismo aspecto,
el oferente debera subsanar el defecto u omisiéon dentro de los cinco (5) dias habiles
siguientes a la fecha de haber sido notificado, si no lo hiciere, la oferta no sera
considerada.

Para los fines anteriores se entendera subsanable la omision de la informacion o de
los documentos siguientes:

1. Lafalta de copias de la oferta.

2. La falta de literatura descriptiva o de muestra, salvo que el pliego de
condiciones dispusiera lo contrario.

3. La omision de datos que no tengan relaciéon directa con el precio, segin

disponga el pliego de condiciones.

Lainclusién de datos en unidades de medida diferente.

La falta de presentacién de credencial de inscripcién en el Registro de

Proveedores y Contratista.

Ilegibilidad de los documentos.

7. Serd subsanable la falta de foliado de las ofertas, Gnicamente al momento de la
apertura de las ofertas, conforme a lo que manda el articulo 111 del
Reglamento de la Ley de Contratacion del Estado.

8. La autenticidad de los documentos mediante Notario Publico, siempre que el
documento se encuentre sefialado en el certificado de autenticidad.

o1

o

Las solicitudes de aclaraciones seran realizadas por la Unidad de Compras del
Instituto Nacional de Migracién y se haran por escrito. No se solicitara, ofrecerd, ni
permitira ninguna modificacion de los precios o de los elementos sustanciales de la
oferta.

11



10-18 DOCUMENTOS NO SUBSANABLES
e Formulario de Presentacion de Oferta la cual debe presentarse de conformidad
con el formato que se acompafia firmado y sellado por el Representante Legal
e Lista de Precios, firmado y sellado por el Representante Legal de la Empresa.
e Garantia de Mantenimiento de Oferta original.

10-19 ADJUDICACION DEL CONTRATO

La adjudicacion del contrato se hara al oferente que, cumpliendo las condiciones de
participacién, incluyendo su solvencia e idoneidad para ejecutar el contrato, presente
la oferta de precio mas bajo o se considere la mas econémica o ventajosay por
ello mejor calificada, de acuerdo con criterios objetivos establecidos.

10-20 NOTIFICACION DE ADJUDICACION DEL CONTRATO
La resolucién que emita el 6rgano responsable de la contrataciéon adjudicando el
contrato, sera notificada a los oferentes y publicada, dejandose constancia en el
expediente. La publicacién debera incluir como minimo la siguiente informacion.

a) Elnombre de la entidad.

b) Una descripcion de las mercancias o servicios incluidos en el contrato.

c) Elnombre del oferente ganador.

d) Elvalor de la adjudicacién.

Si la adjudicacién no se notifica dentro del plazo de la vigencia de las ofertas, los
proponentes podran retirar sus ofertas sin responsabilidad de su parte.

10-21 FORMALIZACION DEL CONTRATO

Una vez adjudicado el proceso se firmara un contrato en un plazo maximo de treinta
(30) dias calendario contados a partir de la adjudicacion, conforme al modelo que se
adjunta el cual debe ser presentado con el refrendo de aceptacidn.

La no suscripcion oportuna del contrato por retraso en la presentaciéon de garantias,
fianzas y demas documentos que deba presentar el oferente que resulte adjudicado,
dara derecho al INM a dejar sin valor ni efecto la adjudicacion.

Si dentro del plazo anterior sefialado, el oferente adjudicado no acepta o formaliza el
contrato las causas seran imputables a este y quedard sin valor ni efecto la
adjudicacion y se hara efectiva la garantia de mantenimiento de oferta. En este caso, el
INM adjudicara el contrato al oferente calificado en segundo lugar y si esto no es
posible por cualquier motivo, al oferente que ocupe el tercer lugar, sin perjuicio de
que el procedimiento se declare fracasado, cuando dichas ofertas no sean
satisfactorias para el INM.

Los oferentes no favorecidos con la adjudicaciéon podran solicitar unicamente la
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devoluciéon de su respectiva garantia de mantenimiento de oferta, a partir del
siguiente dia habil en que se notifique la adjudicacion de la presente licitacion.

Previo a la firma del contrato, el licitante ganador debera presentar los siguientes
documentos (en caso de estar vigentes, no serd necesario la presentacion de estos):

¢ Constancia original de la Procuraduria General de la Reptblica, de no ser objeto
de sancion, tanto de la empresa como de su Representante Legal.

e Constancia original de Solvencia Fiscal emitida por el Servicio de
Administracién de Rentas (SAR), de no ser objeto de sancion.

e Constancia de encontrarse al dia con el pago de sus cotizaciones o
contribuciones al Instituto Hondurefio de Seguridad Social, de conformidad con
lo previsto en el articulo 65 parrafo segundo, literal b) reformado en la Ley del
Seguro Social.

e Garantia de Cumplimiento del Contrato.

De no presentar la documentacién detallada en ese plazo, perdera todos los derechos
adquiridos en la adjudicacion y se procedera a adjudicar el contrato al ofertante que
haya presentado la segunda oferta mejor evaluada y asi sucesivamente.

[0-22 NORMAS APLICABLES PARA LA EJECUCION DEL PRESENTE PLIEGO DE
CONDICIONES

El presente Pliego de Condiciones se encuentra enmarcado en la normativa legal
siguiente: Ley de Contratacién del Estado y su Reglamento, Ley de Procedimiento
Administrativo, Coédigo Civil, Constitucién de la Republica.

[0-23 CASO FORTUITO O FUERZA MAYOR

En los casos en que el proveedor tenga un atraso en la entrega de los suministros
solicitados se estara conforme a lo dispuesto en el articulo 190 del Reglamento de la
Ley de Contratacién del Estado, que dice: Atrasos no imputables al contratista. Si la
demora se produjere por causas no imputables al contratista, a su solicitud y previo
informe del supervisor designado, la Administracién autorizard la prérroga del plazo
por un periodo igual, al menos, al tiempo perdido, sin aplicacién de ninguna sancion.
Para tal fin, el contratista podrd invocar eventuales retrasos en los pagos a cargo de la
Administracién o cualquier otro motivo imputable a ésta como la demora en la entrega
de cualquier informacién necesaria, asi como cualquier otra causa que produjera el
retraso, incluyendo fenémenos naturales u otra razén de fuerza mayor, todo lo cual
deberd ser debidamente acreditado. El contratista deberd presentar su solicitud de
prorroga a mds tardar treinta (30) dias calendario después de ocurrida la situacion que
lagmotiva, expresando las razones y sefialando el tiempo probable de su duracion. El
contratista no tendrd derecho a prérrogas cuando los atrasos se debieren ala no
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aceptaciéon de materiales empleados o de actividades propias de las obras que no
cumplan las especificaciones previstas.

De igual forma el mismo cuerpo legal establece que no son imputables a la
Administracién las circunstancias de fuerza mayor o caso fortuito que estuvieren
acreditadas y que pudieran determinar el retraso.

10-24 IMPUESTOS

El Consultor podra estar sujeto a impuestos nacionales (tales como: Cargos Sociales o
Impuesto Sobre la Renta, derechos, tasas, gravdimenes), sobre los montos pagaderos
por el INM bajo el Contrato. E1 INM declarara en la Hoja de Datos si el Consultor esta
sujeto a pago de algin impuesto nacional. Los montos de dichos impuestos deberan ser
incluidos en la propuesta financiera y las cantidades correspondientes seran incluidas
en el Contrato.

inm.gob.hn Il
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SECCION II - ESPECIFICACIONES TECNICAS (ET)

ET-01 INDICACIONES PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO

Para los servicios que resulten contratados, el contratista deberd cumplir de forma
obligatoria con los requisitos establecidos en la presente base de licitacion, de lo
contrario no sera recibido el servicio.

ET-02 ESPECIFICACIONES TECNICAS

Cantidad de empleados cubiertos: Se pretende realizar la cobertura a de 1,200
empleados, sujeto a ampliacién de empleados previo a renovacién de contrato.

Duracion del Contrato: El contrato se brindara por un periodo de doce (12) meses,
sometido a renovacién anual, previo acuerdo por ambas partes.

COBERTURAS GENERALES

El monto fijo del Seguro Colectivo de Vida para los empleados del INM es de
Quinientos Mil Lempiras Exactos (L 500,000.00).

La cobertura bésica del seguro colectivo de vida abarcara siniestros ocurridos en
conmociones civiles, motines, disturbios publicos, rifias, huelgas y cualquier otra
actividad similar siempre y cuando la participacion del asegurado directo y/o
dependiente econémico sea circunstancial y no como sujeto activo en los eventos
antes descritos.

La cobertura del Seguro Colectivo de Vida es de 24 horas al dia durante la vigencia del
contrato a nivel mundial, dentro y fuera de la ocupacion y cobertura automatica para
nuevos asegurados.

El beneficio de doble indemnizacién se extiende hasta el cumplimiento de los 65 afios
de edad y renta por incapacidad total y permanente hasta el cumplimiento de los 65
afios de edad.

Forman parte del grupo asegurado las personas cuya edad esté comprendida entre
los 18 y 65 afos y la edad maxima de aseguramiento se extiende hasta los 75 afios. La
reduccion de la suma asegurada es del 50% al cumplimiento de los 65 afios de edad,
siempre y cuando esta no sea menor de la asegurada minima.

Podran incluirse asegurados en cualquier momento, mediante solicitud escrita del
contratante cobrandose las primas a prorrata segun la fecha de ingreso del asegurado
y la vigencia de la péliza.

El seguro de vida cesard automatica e inmediatamente si la relaciéon con el
contratante finaliza ya sea por muerte, despido, renuncia, incapacidad prolongada,
para forzoso, licencias no remuneradas y jubilacion.
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RIESGOS DE LA COBERTURA:

e Muerte Natural: Es la que se produce sin el concurso de factores de caracter
exdgeno o extrafios al organismo, y es el resultado de un proceso morboso
inherente al ser humano (por cualquier causa incluyendo COVID y sus secuelas y
cualquier otra pandemia).

e Muerte Accidental: Es aquella producida por la accién imprevista, fortuita y/u
ocasional de una fuerza externa que obra sudbitamente sobre la persona
independientemente de su voluntad y que pueda ser determinada por los
médicos de una manera cierta.

e Enfermedad grave terminal: Anticipo de suma asegurada en caso de
enfermedad grave terminal (L 250,000.00).

e Muerte calificada: Es aquella que se produce por una lesién corporal en forma de
contusion o herida visible en la parte exterior del cuerpo (excepto en caso de
ahogamiento o de lesiones internas reveladas por la autopsia) y que ocasionen
la muerte o la perdida de alguno de sus miembros, érganos o funciones.

e Desmembramiento o Perdida de la Vista por causa Accidental o
Enfermedad: Es la pérdida total o parcial de alguna extremidad corporal
ocurrida de manera accidental. Asi como la perdida de total o parcial de la vision
por causa natural o laboral.

e Pago anticipado del capital asegurado en caso de incapacidad total o
permanente por enfermedad o accidente: Es aquella que se reconoce a un
trabajador que por su dolencia o padecimiento se encuentra inhabilitado para el
desempefio de las tareas propias de su trabajo actual. Ya se trate de todas las
funciones o solo de las fundamentales para el correcto desarrollo de la actividad
laboral.

e Gastos de repatriacion por muerte en el extranjero: Es cubrir los gastos de
traslado al aeropuerto mas cercano adonde ha acontecido el suceso (deceso,
accidente o enfermedad), asi como el viaje de regreso al pais cuya nacionalidad
tiene el asegurado, las gestiones de los tramites necesarios y el traslado desde el
aeropuerto de su pais al hospital o sanatorio. Ademas, pueden incluir el pago de
viaje de un acompafiante del tomador del seguro en cuestién. En concreto, sus
coberturas dependen de la causa que conlleve la necesidad de la repatriacion.
Cabe mencionar que la misma solo sera ejecutable en caso de que el empleado
se encuentre en representacion del Instituto Nacional de Migracion a lo externo
del pais, los gastos de repatriacion por muerte en el extranjero deberan ser
cubiertos por el monto de Cien Mil Lempiras Exactos (L 100,000.00).

¢ Gastos funebres: Deben incluir una variedad de costos asociados con el servicio
funerario, entierro o cremacion. Estos gastos pueden incluir cosas como:
honorarios de la funeraria, ataid o urna, espacio del cementerio, lapida,
transporte y otros costos relacionados, el monto maximo de gastos funebres
pagados inmediatamente al fallecimiento del asegurado serd de Sesenta Mil
Lempiras Exactos (L 60,000.00).
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e Suicidio: Desde el primer dia de vigencia del contrato y de cada individuo.
¢ Reduccion de la suma asegurada: Al 50% al cumplimiento de los 65 afos.

DESCRIPCION DE LA COBERTURA

Muerte Natural: En caso de muerte natural de algun asegurado, la compafiia
aseguradora pagara la suma basica asegurada.

Muerte Accidental: En caso de muerte accidental de algun asegurado, la
compafiia aseguradora pagara el doble de la suma basica asegurada.
Desmembramiento o Perdida de la Vista por causa Accidental o Enfermedad:
Si el asegurado sufre un desmembramiento o pérdida de la vista o de los ojos por
causa accidental o enfermedad debidamente comprobada, la compafiia
aseguradora pagara una indemnizaciéon sobre la suma basica asegurada, que se
denominara la Suma Principal de acuerdo con la siguiente tabla de incapacidades:

No Motivo Suma Asegurada
1 Muerte Natural 100% de la suma asegurada
2 Muerte Accidental 100% de la suma asegurada
3 Muerte Calificada 100% de la suma asegurada

Ambas manos o ambos pies o
perdida de los ojos o de la vista 100% de la suma asegurada
de ambos ojos
La pérdida Fotal e irreparable de 100% de la suma asegurada
ambos pies a ambas manos

Una mano y un pie 100% de la suma asegurada
Una man‘zsi;gep;i};;lon ojoola 100% de la suma asegurada

Una mano o un pie 50% de la suma asegurada

La pérdida de Z:tz]o olavistade 50% de la suma asegurada
Sordera total bilateral 100% de la suma asegurada
Desmembramiento Perdida del habla 100% de la suma asegurada

4 Accidental o La pérdida de las orejas o ambos 0

Pérdida de la Vista oidos 100% dela suma asegurada
La pérdida d;;(r:a orejaoun 50% de la suma asegurada

Dedo pulgar (manos o pies) 30% de la suma asegurada

Dedo indice (manos o pies) 20% de la suma asegurada

Los dedojnrzgsllﬁi anular o 10% de la suma asegurada

Perdld;et(;)(':a(;edg 2122311(1)1:1‘ otro 6% de la suma asegurada

Pérdida total d;ededo gordo del 8% de la suma asegurada

Pérdida tZZa(;(;i(ei:lu;ilguler otro 4% de la suma asegurada
5 Incapacidad Total o Permanente 100% de la suma asegurada
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6 Gastos de Repatriacién 100% de la suma asegurada
7 Gastos Funebres 100% de la suma asegurada
8 Enfermedad Grave Terminal 100% de la suma asegurada
9 Suicidios 100% de la suma asegurada

e Pago anticipado del capital asegurado en caso de incapacidad total o
permanente por enfermedad o accidente: La aseguradora debera anticipar al
asegurado la suma asegurada contratada para la cobertura de incapacidad total y
permanente mediante doce (12) pagos mensuales. En caso de fallecimiento del
asegurado antes de recibir las doce (12) mensualidades, 1a aseguradora pagara en
una sola exhibicidn las cuotas faltantes a los beneficiarios designados en la péliza.

¢ Anticipo de suma asegurada en caso de enfermedad grave terminal: Cuando
por dictamen medico las posibilidades de vida del asegurado sean menores a
doce (12) meses, la aseguradora anticipara el 35% de la suma asegurada basica
hasta un maximo de L 250,000.00. La enfermedad que origine esta indemnizacién
debera presentarse después de los tres (3) meses de vigencia del asegurado en la
poliza.

Enfermedades Terminales/Graves
o Insuficiencia renal.

Infarto de miocardio.

Derrame o Hemorragia Cerebral (Accidente Cerebro Vascular).

Cirugia Ateri6-Coronaria.

Enfermedades inmunolégicas (ej: Lupus Eritematoso Sistémico).

Complicaciones de Diabetes Mellitus.

Quemaduras Graves.

Cancer.

o SIDA

Cualquier otra enfermedad que haya diagnosticado un médico de cabecera

confirmado por el médico designado por la compaiiia de seguros, donde

razonablemente se esperes el fallecimiento del asegurado dentro de los préximo
ocho (8) meses. En caso de discrepancia en el diagnostico, de comun acuerdo
buscaran una tercera opinién y su diagnéstico sera definitivo.

O O O O 0O O O

Exoneracion del pago de primas por Incapacidad Total y Permanente: En
consideracion a la solicitud del asegurado y al pago por adelantado de la prima
estipulada, la aseguradora debe comprometerse a exonerar al asegurado del pago
de primas de la poéliza en caso de que el asegurado quede incapacitado totalmente
para el trabajo y siempre que la incapacidad le haya sido producida antes de los 65
afios y que haya durado por lo menos tres (3) meses continuos durante la vigencia
de la péliza.

Gastos Funebres: Suma adicional a la asegurada, pagada inmediatamente al
fallecimiento del asegurado.

Gastos de Repatriacion: Al fallecimiento de un asegurado fuera de la Republica
de Honduras, por razones de su ocupacion o no, se cubrira adicional a la cobertura
de vida y gastos funebres un 20% de la suma asegurada con maximo de Cien Mil
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e Suicidio: Desde el primer dia de vigencia del contrato y de cada individuo. e
e Reduccion de la suma asegurada: Al 50% al cumplimiento de los 65 afios.

LA ADJUDICACON SE REALIZARA POR AL OFERENTE QUE BRINDE LA OFERTA MAS
VENTAJOSA AL INM Y CUMPLA CON EL REQUERIMIENTO SOLICITADO.
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EVALUACION DE OFERTAS

El presente apartado es una guia de apoyo para la aplicacion de los diferentes criterios a
utilizar en la evaluacion de ofertas de la Licitaciéon Publica Nacional No. INM-LPN-014-
2023, tiene como objeto la “ADQUISICION DE SEGUROS DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INSTITUTO NACIONAL DE MIGRACION”.

I. VERIFICACION DE CAPACIDAD LEGAL Y FINANCIERA

Cada uno de los aspectos legales y financieros a verificar enunciados en el {tem 10-14.1 y
10-14.2 de la Seccion [ sera de cumplimiento obligatorio; para efecto de evaluacién, si la
oferta no pasa la fase legal y financiera, no se debera seguir evaluando ni pasar a la
siguiente fase de evaluacidn.

Fotocopia autenticada de escritura de constitucién y sus reformas

L debidamente inscritas en el Registro Mercantil.

9 Fotocopia autenticada del poder del representante legal del oferente,
" | debidamente inscrito en el Registro Mercantil.

3 Fotocopia debidamente autenticada del Documento Nacional de

Identificacidn (anverso y reverso) del representante legal de la empresa.

4 Fotocopia autenticada del Registro Tributario Nacional (RTN), tanto de la
" | empresa como del Representante Legal.

Declaraciéon Jurada debidamente autenticada sobre las Prohibiciones o
5. |Inhabilidades previstas en la Ley de Contratacién del Estado (ver formato
anexo).

Constancia de inscripcion autenticada (vigente) en el Registro de Proveedores
6. |V Contratistas del Estado, extendida por la Oficina Normativa de
" | Contrataciones y Adquisiciones del Estado (ONCAE) o en su defecto
constancia original de encontrarse en tramite.

Declaraciéon Jurada debidamente autenticada de la empresa y de su
representante legal, de no estar comprendido en ninguno de los casos
sefialados en los articulos 36, 37, 38, 39, 40 y 41 de la Ley Especial Contra el
Lavado de Activos.

8. | Fotocopia autenticada del Permiso de operacién Municipal vigente.

9. |Poder de Representacion autenticado para la persona que firma la oferta.

Declaracion Jurada de Integridad de la oferta debidamente autenticada (ver
formato anexo).

11. | Declaraciéon Jurada debidamente autenticada de la capacidad para contratar.
Declaracion Jurada debidamente autenticada en la que exprese la aceptacién
12. | de todas las Condiciones establecidas en las Bases de Licitacion.

10.
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(€bhstancia de Solvencia original emitida por el Instituto Hondurefio de
Seguridad Social (IHSS).

14.

Constancia original de Solvencia Fiscal emitida por el Servicios de
Administracidon de Rentas (SAR).

GOBIERNOQ|

15.

Constancia original emitida por la Procuraduria General de la Republica
de no tener Juicios pendientes con el Estado de Honduras, tanto de la
Empresacomo de su Representante Legal.

16.

Garantia de mantenimiento de la oferta (ver formato anexo).

17.

Documentos probatorios de acceso inmediato a dinero en efectivo por al
menos el valor de la oferta en Lempiras, pueden ser evidencias de montos
depositados en caja y bancos, constancias de créditos abiertos otorgados
por instituciones bancarias, nacionales o extranjeras, créditos comerciales,
etc.

18.

Copia autenticada de los Estados Financieros de los ultimos tres (3)
ejercicios fiscales anteriores, debidamente auditados por una firma
auditora externa, mismos que deben estar firmados y sellados por el
Contador y Gerente Financiero de la Empresa con su respectivo timbre del
Colegio de Peritos Mercantiles y Contadores Publicos de Honduras o del
Colegio Hondurefio de Profesionales Universitarios en Contaduria Publica.

19.

Copia autenticada de la Declaracion de Impuesto Sobre la Renta del
ejerciciofiscal inmediato anterior.

20.

Autorizacion original para que el Instituto Nacional de Migracion pueda
verificar la documentacién presentada con los emisores.

II. EVALUACION DE ASPECTOS TECNICOS
Para evaluar los aspectos técnicos se considerard lo establecido en el item 10-14.3
Requisitos Técnicos para evaluar la Capacidad Técnica del Oferente de la Seccion I,
evaluando la capacidad técnica de acuerdo con el siguiente detalle:

Declaracion Jurada debidamente autenticada en la que
exprese el Cumplimiento de la Secciéon Il
Especificaciones Técnicas del documento de licitacién.

Dos constancias o referencias originales sobre
suministro de bienes objeto del Proceso de
Contratacion, efectuados durante los tres (3) ultimos
afos, indicando su importe y caracter publico o privado,
deberan ser de fecha reciente a la publicacion del
proceso de licitacion y deberdn venir en papel
membretado de la empresa o institucidon que las emite.

DE LA REPUBLICA

No.

Cantidad de empelados cubiertos Cumple

No cumple

Se pretende realizar la cobertura a de 1,200 empleados,
sujeto a ampliacién de empleados previo a renovacion
de contrato.

No.

Duracion del Contrato

El contrato se brindara por un periodo de doce (12)
meses, sometido a renovacién anual, previo acuerdo por
ambas partes.

inm.gob.hn Il

No.

COBERTURAS GENERALESES Cumple

No cumple
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Ehionte 'fijo del Seguro Colectivo de Vida para los
empleados del INM es de Quinientos Mil Lempiras
Exactos (L 500,000.00).

La cobertura basica del seguro colectivo de vida
abarcara siniestros ocurridos en conmociones civiles,
motines, disturbios publicos, rifias, huelgas y cualquier
otra actividad similar siempre y cuando la participaciéon
del asegurado directo y/o dependiente econémico sea
circunstancial y no como sujeto activo en los eventos
antes descritos.

La cobertura del Seguro Colectivo de Vida es de 24 horas
al dia durante la vigencia del contrato a nivel mundial,
dentro y fuera de la ocupacion y cobertura automatica
para nuevos asegurados.

El beneficio de doble indemnizacién se extiende hasta el
cumplimiento de los 65 afios de edad y renta por
incapacidad total y permanente hasta el cumplimiento
de los 65 afios de edad.

Forman parte del grupo asegurado las personas cuya
edad esté comprendida entre los 18 y 65 afios y la edad
méaxima de aseguramiento se extiende hasta los 75 afios.
La reduccién de la suma asegurada es del 50% al
cumplimiento de los 65 afios de edad, siempre y cuando
esta no sea menor de la asegurada minima.

Podran incluirse asegurados en cualquier momento,
mediante solicitud escrita del contratante cobrandose
las primas a prorrata segin la fecha de ingreso del
asegurado y la vigencia de la pdliza.

El seguro de vida cesara automatica e inmediatamente si
la relacién con el contratante finaliza ya sea por muerte,
despido, renuncia, incapacidad prolongada, para
forzoso, licencias no remuneradas y jubilacion.

No.

RIESGOS DE LA COBERTURA

Cumple

No Cumple

Muerte Natural: Es la que se produce sin el concurso
de factores de caracter exdgeno o extrafios al
organismo, y es el resulto de un procedo morboso
inherente al ser humano (por cualquier causa
incluyendo COVID y sus secuelas y cualquier otra
pandemia).

Muerte Accidental: Es aquella producida por la
accion imprevista, fortuita y/u ocasional de una
fuerza externa que obra subitamente sobre la persona
independientemente de su voluntad y que pueda ser
determinada por los médicos de una manera cierta.

Enfermedad grave terminal: Anticipo de suma
asegurada en caso de enfermedad grave terminal (L
250,000.00).

Muerte calificada: Es aquella que se produce por una
lesion corporal en forma de contusion o herida visible
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éf 19 pdtte exterior del cuerpo (excepto en caso de
ahogamiento o de lesiones internas reveladas por la
autopsia) y que ocasionen la muerte o la perdida de
alguno de sus miembros, 6rganos o funciones.

Desmembramiento o Perdida de la Vista por causa
Accidental o Enfermedad: Es la pérdida total o
parcial de alguna extremidad corporal ocurrida de
manera accidental. Asi como la perdida de total o
parcial de la vision por causa natural o laboral.

Pago anticipado del capital asegurado en caso de
incapacidad total o permanente por enfermedad o
accidente: Es aquella que se reconoce a un trabajador
que por su dolencia o padecimiento se encuentra
inhabilitado para el desempeiio de las tareas propias
de su trabajo actual. Ya se trate de todas las funciones
o solo de las fundamentales para el correcto
desarrollo de la actividad laboral.

Gastos de repatriacion por muerte en el
extranjero: Es cubrir los gastos de traslado al
aeropuerto mas cercano adonde ha acontecido el
suceso (deceso, accidente o enfermedad), asi como el
viaje de regreso al pais cuya nacionalidad tiene el
asegurado, las gestiones de los tramites necesarios y
el traslado desde el aeropuerto de su pais al hospital o
sanatorio. Ademas, pueden incluir el pago de viaje de
un acompafiante del tomador del seguro en cuestion.
En concreto, sus coberturas dependen de la causa que
conlleve la necesidad de la repatriacion. Cabe
mencionar que la misma solo sera ejecutable en caso
de que el empleado se encuentre en representacion
del Instituto Nacional de Migracién a lo externo del
pais, los gastos de repatriacion por muerte en el
extranjero deberan ser cubiertos por el monto de Cien
Mil Lempiras Exactos (L 100,000.00).

Gastos funebres: Deben incluir una variedad de
costos asociados con el servicio funerario, entierro o
cremacion. Estos gastos pueden incluir cosas como:
honorarios de la funeraria, ataid o urna, espacio del
cementerio, lapida, transporte y otros costos
relacionados, el monto maximo de gastos flnebres
pagados inmediatamente al fallecimiento del
asegurado serd de Sesenta Mil Lempiras Exactos (L
60,000.00).

Suicidio: Desde el primer dia de vigencia del contrato
y de cada individuo.

10

Reduccion de la suma asegurada: Al 50% al
cumplimiento de los 65 afios.

No.

DESCRIPCION DE LA COBERTURA

Cumple

No Cumple
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Mulerte Natural: En caso de muerte natural de algin
asegurado, la compaiifa aseguradora pagara la suma
basica asegurada.

Muerte Accidental: En caso de muerte accidental de
algiin asegurado, la compaiiia aseguradora pagara el
doble de la suma basica asegurada.

Desmembramiento o Perdida de la Vista por causa
Accidental o Enfermedad: Si el asegurado sufre un
desmembramiento o pérdida de la vista o de los ojos
por causa accidental o enfermedad debidamente
comprobada, la compaifiia aseguradora pagara una
indemnizacién sobre la suma basica asegurada, que se
denominara la Suma Principal de acuerdo con la tabla
de incapacidades anexa a las especificaciones técnicas
del presente pliego de condiciones.

Pago anticipado del capital asegurado en caso de
incapacidad total o permanente por enfermedad o
accidente: La aseguradora debera anticipar al
asegurado la suma asegurada contratada para la
cobertura de incapacidad total y permanente
mediante doce (12) pagos mensuales. En caso de
fallecimiento del asegurado antes de recibir las doce
(12) mensualidades, la aseguradora pagara en una
sola exhibicion las cuotas faltantes a los beneficiarios
designados en la pdliza.

Anticipo de suma asegurada en caso de
enfermedad grave terminal: Cuando por dictamen
médico las posibilidades de vida del asegurado sean
menores a doce (12) meses, la aseguradora anticipara
el 35% de la suma asegurada basica hasta un maximo
de L 250,000.00. La enfermedad que origine esta
indemnizacion debera presentarse después de los tres
(3) meses de vigencia del asegurado en la poliza.
Enfermedades Terminales/Graves: Insuficiencia
renal; Infarto de miocardio; Derrame o Hemorragia
Cerebral (Accidente Cerebro Vascular); Cirugia Aterié-
Coronaria; Enfermedades inmunolégicas (ej: Lupus
Eritematoso Sistémico); Complicaciones de Diabetes
Mellitus; Quemaduras Graves; Cancer; SIDA. Cualquier
otra enfermedad que haya diagnosticado un médico
de cabecera confirmado por el médico designado por
la compafiia de seguros, donde razonablemente se
esperes el fallecimiento del asegurado dentro de los
préximo ocho (8) meses. En caso de discrepancia en el
diagnostico, de comuin acuerdo buscaran una tercera
opinién y su diagndstico sera definitivo.

Exoneracion del pago de primas por Incapacidad
Total y Permanente: En consideracion a la solicitud
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déllasegirado y al pago por adelantado de la prima
estipulada, la aseguradora debe comprometerse a
exonerar al asegurado del pago de primas de la péliza
en caso de que el asegurado quede incapacitado
totalmente para el trabajo y siempre que la
incapacidad le haya sido producida antes de los 65
afios y que haya durado por lo menos tres (3) meses
continuos durante la vigencia de la péliza.

Gastos Funebres: Suma adicional a la asegurada,
7 pagada inmediatamente al fallecimiento del
asegurado.

Gastos de Repatriacion: Al fallecimiento de un
asegurado fuera de la Republica de Honduras, por
razones de su ocupacién o no, se cubrira adicional a la

8 cobertura de vida y gastos funebres un 20% de la
suma asegurada con maximo de Cien Mil Lempiras
Exactos (L 100,000.00).

9 Suicidio: Desde el primer dia de vigencia del contrato
y de cada individuo.

10 Reduccion de la suma asegurada: Al 50% al

cumplimiento de los 65 afios.

I1I. OFERTA ECONOMICA

El presente proceso sera adjudicado al oferente que, cumpliendo con las condiciones de
participacidn, incluyendo su solvencia e idoneidad para ejecutar el contrato, presente la
oferta de precio mas bajo o se considere la mas econémica o ventajosa y por ello mejor
calificada, de conformidad con el articulo 51 de la Ley de Contratacion del Estado.

De conformidad con el articulo 127 del Reglamento de la Ley de Contratacion del Estado,
si durante la Evaluacién de Ofertas, si se considera necesario realizar aclaraciones sobre
aspectos que no modifiquen la oferta presentada; El Instituto Nacional de Migracion a
requerimiento de la Comision Evaluadora de Ofertas solicitard las aclaraciones
necesarias a los ofertantes, las cuales seran en el plazo perentorio que para ello se
sefiale. En el caso de no presentar lo solicitado en el plazo establecido no sera evaluado
con respecto al criterio de evaluacién correspondiente.
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) HONDURAS
SECCION IV CONDICIONES DE CONTRATACION (CC) comme nn s

CC-01 ADMINISTRADOR DEL CONTRATO

El Instituto Nacional de Migracion, una vez adjudicado el contrato, nombrard un
Administrador del Contrato, quien sera responsable de verificar la buena marcha e
incumplimiento de las obligaciones contractuales, que entre sus funciones tendra las
siguientes:

a. Emitir el acta de recepcidn final;

b. Documentar cualquier incumplimiento del Contratista.

CC-02 PLAZO DE ENTREGA DEL SUMINISTRO
El Oferente al que se le adjudique el proceso, debera entregar el suministro objeto del
Proceso de acuerdo con el siguiente detalle a partir de la notificacion de la adjudicacidn.

30 dias calendario después de Ila
notificacién de adjudicacion.

CC-03 PLAZO CONTRACTUAL

El plazo del presente contrato sera de ciento veinte (120) dias calendario, contados a
partir de la suscripcién de este; con exclusividad de un (01) afio para los servicios
requeridos.

CC-04 RESOLUCION DEL CONTRATO
El contrato cesara de conformidad al articulo 127 de la Ley de Contratacion del Estado y
su Reglamento.

CC-05 LUGAR DE ENTREGA DEL SUMINISTRO

El lugar de entrega de la Poliza de Seguro serd en el Departamento de la Gerencia de
Talento Humano, ubicado en las oficinas principales del Instituto Nacional de Migracion
en el 4to piso del Cuerpo Bajo C del Centro Civico Gubernamental, en la ciudad de
Tegucigalpa, M.D.C, Francisco Morazan.

CC-06 GARANTIAS

Se aceptardn solamente Garantias expedidas por instituciones bancarias, fianzas
expedidas por compafias de seguros y cheques certificados a la orden de la
Administracién contratante y otras, conforme al articulo 243 del Reglamento de la Ley
de Contratacion del Estado.

ARANTIA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO

or: La garantia de cumplimiento del contrato debera ser al menos, por el valor
equivalente al quince por ciento (15%) del monto contractual; articulo 100 de la Ley
de Contratacion del Estado.

inm.gob.hn Il
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— Vigencia: La establecida en el articulo 101 de la Ley de Contratacion del Estado y su
reglamento.

— Esta garantia se incrementara en la misma proporciéon en que el valor del contrato
llegase a aumentar.

B. GARANTIA DE CALIDAD

— Plazo de presentaciéon: Treinta (30) dias habiles después de la recepcion final del
suministro.

— Valor: La garantia de calidad sustituira la garantia de cumplimiento del contrato
cuyo monto sera equivalente al cinco por ciento (5%) del monto contractual;
articulo 104 de la Ley de Contratacién del Estado.

— Vigencia: Un afo contado a partir de la recepcion final.

CC-07 FORMAS DE PAGO
Los pagos se haran en moneda nacional a través del sistema SIAF], debiendo el oferente
adjudicado estar debidamente inscrito como beneficiario en el sistema.

CC-08 MULTAS

Cuando El Contratista incurriere en mora en el cumplimiento de sus obligaciones
contractuales por causas imputables al mismo, se le impondra el pago de una multa por
cada dia de retraso, de conformidad a lo establecido en las vigentes Disposiciones
Generales del Presupuesto General de Ingresos y Egresos de la Republica.

La administracién podra imponer multas por incumplimiento de plazos parciales segin
lo dispuesto en el Presupuesto General de Ingresos y Egresos de la Republica, Ejercicio
Fiscal 2023, en su articulo 88 establece: “El incumplimiento de los plazos parciales
previstos al tenor del Articulo 72, pdrrafos segundo y tercero, de la Ley de
Contratacion del Estado, se sancionard con multa equivalente a cero punto treinta y
seis por ciento (0.36%), por cada dia de retraso, en relacién con el monto total del
saldo del contrato. El Pliego de Condiciones y el Contrato de Construccion y
Supervision de Obras Publicas, debe contener la cldusula sancionatoria. Esta
disposicion se debe aplicar a las compras realizadas mediante catdlogo electronico
y los contratos de bienes y servicios que celebren las Instituciones del Sector
Publico”; asi como en la Ley de Contratacion del Estado y articulos 188 y 189 del
Reglamento de la Ley de Contratacion del Estado.
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ANEXO 1.
A. FORMULARIO DE INFORMACION SOBRE EL OFERENTE

[El Oferente deberd completar este formulario de acuerdo con las instrucciones siguientes.
No se aceptard ninguna alteracion a este formulario ni se aceptardn substitutos.]

Fecha: [indicar la fecha (dia, mesy aiio) de la presentacién de la Oferta]
LPN No.: [indicar el nimero del proceso licitatorio]

Pagina de paginas

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

Si se trata de un Consorcio, nombre juridico de cada miembro: [indicar el nombre juridico
de cada miembro del Consorcio]

3. Pais donde estd constituido o incorporado el Oferente en la actualidad o Pais donde
intenta constituirse o incorporarse indicar el pais de ciudadania del Oferente en la
actualidad o pais donde intenta constituirse o incorporarse

4. Ano de constitucién o incorporacién del Oferente: [indicar el afio de constitucion o
incorporacién del Oferente]

5. Direccién juridica del Oferente en el pais donde esta constituido o incorporado: [indicar
la Direccién juridica del Oferente en el pais donde estd constituido o incorporado]

6. Informacidn del Representante autorizado del Oferente
Nombre: [indicar el nombre del representante autorizado]
Direccion: [indicar la direccién del representante autorizado]
Numeros de teléfono y fascimile: [indicar los niimeros de teléfono y facsimile de
representante autorizado.]
Direccion de correo electrénico: [indicar la direccién de correo electrénico del
representante autorizado]

7. Se adjuntan copias de los documentos originales de: [marcar la(s) casilla(s) de los
documentos originales adjuntos]
-Si se trata de un Consorcio, carta de intencién de formar el Consorcio, o el Convenio de
Consorcio.
-Si se trata de un ente gubernamental hondurefo, documentacién que acredite su
autonomia juridica y financiera y el cumplimiento con las leyes comerciales.

33



BN ESEMUTARIO DE INFORMACION SOBRE LOS MIEMBROS DEL CONSORCIO®

[El Oferente y cada uno de sus miembros deberd completar este formulario de acuerdo con las
instrucciones indicadas a continuacion]
Fecha: [Indicar la fecha (dia, mes y afio) de la presentacion de la Oferta]
LPN No.. [indicar el nimero del proceso licitatorio]
Pagina_____de____paginas

1. Nombre juridico del Oferente: [indicar el nombre juridico del Oferente]

2. Nombre juridico del miembro del Consorcio: [indicar el Nombre juridico del miembro del
Consorcio]

3. Nombre del Pais de constituciéon o incorporacién del miembro del Consorcio: [indicar el
nombre del Pais de constitucién o incorporacién del miembro del Consorcio]

4. Afio de constitucién o incorporacién del miembro del Consorcio: [indicar el afio de constitucion
o0 incorporacién del miembro del Consorcio]

5. Direccién juridica del miembro del Consorcio en el Pais donde esta constituido o incorporado:
[Direccién juridica del miembro del Consorcio en el pais donde estd constituido o incorporado]

6. Informacidn sobre el Representante Autorizado del miembro del Consorcio:

Nombre: [indicar el nombre del representante autorizado del miembro del Consorcio]

Direccion: [indicar la direccién del representante autorizado del miembro del Consorcio]
Numeros de teléfono y facsimile: [indicar los nimeros de teléfono y facsimile del representante
autorizado del miembro del Consorcio]

Direccién de correo electronico: [indicar la direccién de correo electrénico del representante
autorizado del miembro del Consorcio]

7.Copias adjuntas de documentos originales de: [marcar la(s) casillas(s) de los documentos
adjuntos]

-Si se trata de un ente gubernamental Hondurefio, documentacién que acredite su autonomia
juridica y financiera y el cumplimiento con las leyes comerciales.
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ANEXO 2. FORMULARIO DE PRESENTACION DE LA OFERTA

[El Oferente completard este formulario de acuerdo con las instrucciones indicadas. No se
permitirdn alteraciones a este formulario ni se aceptardn substituciones|

Fecha: [Indicar la fecha (dia, mes y afio) de la presentacion de la Oferta]
LPN No.: [indicar el nimero del proceso licitatorio]
A: [nombre completo y direccién del Comprador]

Nosotros, los suscritos, declaramos que:

Hemos examinado y no hallamos objecion alguna a los documentos de licitacidn, incluso
sus Enmiendas [indicar el nimero y la fecha de emision de cada Enmienda];

Ofrecemos proveer los siguientes Bienes y Servicios de conformidad con los Documentos
de Licitacion y de acuerdo con el Plan de Entregas establecido en la Lista de
Requerimientos: [indicar una descripcion breve de los bienes y servicios];

El precio total de nuestra Oferta, excluyendo cualquier descuento ofrecido en el rubro (4) a
continuacion es: [indicar el precio total de la oferta en palabras y en cifras, indicando las
diferentes cifras en lempiras] conforme se detalle en la lista de precios del Anexo5.

Los descuentos ofrecidos y la metodologia para su aplicacién son:

Descuentos: Si nuestra oferta es aceptada, los siguientes descuentos serdn aplicables:
[detallar cada descuento ofrecido y el articulo especifico en la Lista de Bienes al que aplica el
descuento].

Metodologia y Aplicacion de los Descuentos: Los descuentos se aplicaran de acuerdo a la
siguiente metodologia: [Detallar la metodologia que se aplicard a los descuentos];

Nuestra oferta se mantendra vigente por el periodo establecido, a partir de la fecha limite
fijada para la presentacién de las ofertas. Esta oferta nos obligara y podra ser aceptada en
cualquier momento antes de la expiracion de dicho periodo;

Si nuestra oferta es aceptada, nos comprometemos a obtener una Garantia de
Cumplimiento del Contrato;

La nacionalidad del oferente es: [indicar la nacionalidad del Oferente, incluso la de todos los
miembros que comprende el Oferente, si el Oferente es un Consorcio]

No tenemos conflicto de intereses;

Nuestra empresa, sus afiliados o subsidiarias, incluyendo todos los subcontratistas o
proveedores para ejecutar cualquier parte del contrato son elegibles;

10.Las siguientes comisiones, gratificaciones u honorarios han sido pagados o seran pagados

en relacion con el proceso de esta licitaciéon o ejecucidon del Contrato: [indicar el nombre
completo de cada receptor, su direccion completa, la razoén por la cual se pagd cada comision
o gratificacion y la cantidad y moneda de cada dicha comisién o gratificacién]
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[Sino han sido pagadas o no serdn pagadas, indicar "ninguna”|

11.Entendemos que esta oferta, junto con su debida aceptacion por escrito incluida en la
notificacion de adjudicacion, constituirdn una obligacién contractual entre nosotros, hasta
que el Contrato formal haya sido perfeccionado por las partes.

12.Entendemos que ustedes no estan obligados a aceptar la oferta evaluada como la mas baja
ni ninguna otra oferta que reciban.

Firma: [indicar el nombre completo de la persona cuyo nombre y calidad se indican En
calidad de indicar la calidad juridica de la persona que firma el Formulario de la Oferta]

Nombre: [indicar el nombre completo de la persona que firma el Formulario de la Oferta]

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

El dia del mes del afio [indicar la fecha de la firma]

inm.gob.hn §l

36

Instituto Nacional de Migracion, Centro Civico Gubernamental, Cuarto Piso y Cuerpo Bajo C Planta Baja,
Bulevar Juan Pablo Il Esquina Republica de Coreaq, Tegucigalpa, M.D.C. PBX 2232-7800




* *

. H

Instituto Nacional
de Migracién

Gobierno de la Reptiblica

ANEXO 3. DECLARACION JURADA DE INTEGRIDAD PARA LA CARGA DE OFERTMCONDURAS

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

y con Tarjeta de Identidad/pasaporte No.
actuando en mi condicion de representante legal de
[Indicar el Nombre de la Empresa/Oferente]. Mediante
la presente DECLARO BAJO JURAMENTO: Que mi persona y mi representada, solamente
de los items que fueron adjudicados mediante [indicar el nombre del proceso de licitacion]
me comprometo a:

—Mantener y cumplir las condiciones ofertadas.

—Evitar alterar especificaciones de los items adjudicados.

Asi mismo declaro que expreso mi sumisién a la Legislacion Nacional Vigente, asi como a
los principios de buena fe, transparencia y de leal competencia con el Estado de Honduras.

De igual manera acepto y entiendo que en el caso de que mi persona, mi representada o sus
socios, se vean involucrados en investigaciones, sanciones, cuestionamientos publicos
relacionados con practicas corruptivas o fraudulentas, nuestra oferta sera rechazada.

En fe de lo cual firmo la presente en la Ciudad de , Departamento de
,alos dias de mes de de

Firma:

[Esta Declaracién Jurada debe presentarse en original con la firma autenticada ante Notario [En caso
de autenticarse por Notario Extranjero debe ser apostillado]

inm.gob.hn §l
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ANEXO 4. DECLARACION JURADA SOBRE PROHIBICIONES O INHABILIDADES

Yo______, mayor de edad, de estado civil___, de nacionalidad , con domicilio
en y con Tarjeta de
Identidad /Pasaporte No. actuando en mi condiciéon de representante
legal de [Indicar el Nombre de la Empresa Oferente / En caso

de Consorcio indicar al Consorcio y a las empresas que lo integran], por la presente HAGO
DECLARACION JURADA: Que ni mi persona ni mi representada se encuentran
comprendidos en ninguna de las prohibiciones o inhabilidades a que se refieren los
articulos 15 y 16 de la Ley de Contratacion del Estado, que a continuacidn se transcriben:
"ARTICULO 15.- Aptitud para contratar e inhabilidades. Podrdn contratar con la
Administracidn, las personas naturales o juridicas, hondurefias o extranjeras, que, teniendo
plena capacidad de ejercicio, acrediten su solvencia econdmica y financiera y su idoneidad
técnica y profesional y no se hallen comprendidas en algunas de las circunstancias
siguientes:

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

DEROGADO;

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

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

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

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

.. Tratarse de sociedades mercantiles en cuyo capital social participen funcionarios o
empleados publicos que tuvieren influencia por razén de sus cargos o participaren directa
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o indirectamente en cualquier etapa de los procedimientos de seleccion de contratistas.
Esta prohibicién se aplica también a las compaiiias que cuenten con socios que sean
coényuges, personas vinculadas por unién de hecho o parientes dentro del cuarto grado de
consanguinidad o segundo de afinidad de los funcionarios o empleados a que se refiere el
numeral anterior, o aquellas en las que desempefien, puestos de direccion o de
representacidon personas con esos mismos grados de relacién o de parentesco; y,

Haber intervenido directamente o como asesores en cualquier etapa de los procedimientos
de contratacién o haber participado en la preparaciéon de las especificaciones, planos,
disefios o términos de referencia, excepto en actividades de supervisién de construccidn.

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

En fe de lo cual firmo la presente en la ciudad de , Departamento de
___,alos____diasdemesde de

Firma:

Esta Declaracion Jurada debe presentarse en original con la firma autenticada ante Notario
[En caso de autenticarse por Notario Extranjero debe ser apostillado]
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HONDURAS
ANEXO 5. LISTA DE PRECIOS comtsao o n xEroBLICA

La lista de bienes o servicios que se detallaran en el listado de precios debe coincidir con la cantidad
detallada en la Seccion 11 de estas bases de Licitacién, el Oferente debera presentar precio unitario y total.

Precio

No. Servicios a suministrar Cantidad .
unitario

ISV Precio total

inm.gob.hn i
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ANEXO 6. GARANTIA MANTENIMIENTO DE OFERTA

Nombre de Aseguradora/Banco:

Garantia/Fianza de Mantenimiento de Oferta No.:
Fecha de emision:

Afianzado/Garantizado:

Direccion y teléfono:

Fianza/Garantia a favor de [colocar nombre de el contratante] para garantizar que el
afianzado/garantizado mantendra la oferta presentada en la licitacién.

Suma Afianzada/Garantizada:

Vigencia: de: [...] hasta: [...]

Beneficiario:

Clausula Especial Obligatoria: la presente garantia sera ejecutada por el valor total de la misma,
a simple requerimiento del (beneficiario) acompafiada de una resoluciéon firme de
incumplimiento, sin ningun otro requisito. Pudiendo requerirse en cualquier momento dentro del
plazo de vigencia de la garantia/fianza.

Las garantias o fianzas emitidas a favor de EL BENEFICIARIO seran solidarias, incondicionales,

irrevocables y de realizacion automatica y no deberan adicionarse clausulas que anulen o

limiten la clausula obligatoria.
Se entendera por el incumplimiento si el Afianzado/Garantizado:

1. Retira su oferta durante el periodo de validez de la misma.

2. No acepta la correccion de los errores (silos hubiere) del Precio de la Oferta.

3. Si después de haber sido notificado de la aceptacion de su Oferta por el Contratante durante el
periodo de validez de la misma, no firma o rehusa firmar el Contrato, o se rehiisa a presentar la
Garantia de Cumplimiento.

4. Cualquier otra condicién estipulada en el pliego de condiciones.

En fe de lo cual, se emite la presente Fianza/Garantia, en la Ciudad de ...Municipio .... a los ...del

mes de...del afio.

[Firma autorizadal
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ANEXO 7. GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO

Nombre de Aseguradora/Banco:

Garantia/Fianza de Cumplimiento de Contrato No.:
Fecha de emision:

Afianzado/Garantizado:

Direccion y teléfono:

Fianza/Garantia a favor de [colocar nombre de el contratante] para garantizar que el
afianzado/garantizado, salvo caso fortuito o fuerza mayor debidamente comprobados y aceptados
por el Beneficiario, Cumplira cada uno de los términos, clausulas, responsabilidades y obligaciones
estipuladas en el contrato firmado al efecto entre el Afianzado/Garantizado y el Beneficiario, para la
Ejecucién del Contrato [agregar nombre del contrato].

Suma Afianzada/Garantizada:

Vigencia: de: [...] hasta: [...]
Beneficiario:

Clausula Especial Obligatoria: la presente garantia/fianza sera ejecutada por el monto
total de la misma a simple requerimiento del beneficiario, acompafiada de una resolucion
firme de incumplimiento, sin ningin otro requisito, pudiendo requerirse en cualquier
momento dentro del plazo de vigencia de la garantia/fianza. La presente garantia/fianza
emitida a favor del beneficiario constituye una obligacion solidaria, incondicional,
irrevocable y de ejecucion automatica; en caso de conflicto entre el beneficiario y el ente
emisor del titulo, ambas partes se someten a la jurisdiccion de los tribunales de la republica
del domicilio del beneficiario. La presente clausula especial obligatoria prevalecera
sobre cualquier otra condicién y no deberan adicionarse cldusulas que anulen o limiten
esta clausula especial obligatoria.

En fe de lo cual, se emite la presente Fianza/Garantia, en la Ciudad de ...Municipio .... a los ...del mes
de...del afio.

[Firma autorizada]
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ANEXO 8. GARANTIA DE CALIDAD

Nombre de Aseguradora/Banco:

Garantia/Fianza de Cumplimiento de Contrato No.:
Fecha de emision:

Afianzado/Garantizado:

Direccion y teléfono:

Fianza/Garantia a favor de [colocar nombre de el contratante] para garantizar la buena calidad
del Suministro que el Afianzado/Garantizado [agregar nombre del afianzado] ha
entregado bajo el Contrato: [agregar nombre del contrato]

Suma Afianzada/Garantizada:

Vigencia: de: [...] hasta: [...]

Beneficiario:

Clausula Especial Obligatoria: la presente garantia/fianza sera ejecutada por el monto
total de la misma a simple requerimiento del beneficiario, acompafiada de una resolucién
firme de incumplimiento, sin ningin otro requisito, pudiendo requerirse en cualquier
momento dentro del plazo de vigencia de la garantia/fianza. La presente garantia/fianza
emitida a favor del beneficiario constituye una obligacion solidaria, incondicional,
irrevocable y de ejecucion automatica; en caso de conflicto entre el beneficiario y el ente
emisor del titulo, ambas partes se someten a la jurisdicciéon de los tribunales de la
republica del domicilio del beneficiario. La presente clausula especial obligatoria
prevalecera sobre cualquier otra condicion y no deberan adicionarse clausulas que
anulen o limiten esta clausula especial obligatoria.

En fe de lo cual, se emite la presente Fianza/Garantia, en la Ciudad de ...Municipio .... a los ...del
mes de...del afio.

[Firma autorizada]
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