
INSTITUTO HONDUREÑO DE SEGURIDAD 
SOCIAL 

MEMORANDO No. 3125-SGSMYC-2018  

Para: 	Abg. Luis Fernando Zúniga Cuestas 
Oficial de Transparencia del IHSS 

De: 	 Licda. Olga Mari C 
Subgerente de Su 

Asunto: 

Fecha: 

 

Ref. In • reso de com • ras Directas 	 a 
mes de Septiembre 2018 al portal único de transparencia 

martes, 02 de octubre de 2018 

Por medio del presente remito a usted informe de Compras Directas, correspondientes al mes de 
Septiembre 2018, de Tegucigalpa, para que sea ingresado al portal único de transparencia, el cual 
consta de un (1) folio. 

Así mismo se informa que el día de hoy será enviado mediante correo electrónico. 

Atentamente, 

Cc: Archivo 
OMC/mv 

Subgerencia de Suministros, Materiales y Compras, Edificio Administrativo del IHSS 
Teléfonos: (504) 2222-6922, Ext. 2114, 5211 y 1305 

www ihss.hn 



1 6-sep-18
CD-IHSS-

10005891
ENZALUTAMIDA Adjudicado

Contratación 

directa
Ver Detalle

Resolución CI IHSS-RSAS 

No.684/30-08-2018

2
6-sep-18

CD-IHSS-

10005888
ENZALUTAMIDA Adjudicado

Contratación 

directa
Ver Detalle

Resolución CI IHSS-RSAS 

No.682/30-08-2018

3 6-sep-18
CD-IHSS-

10005884
ENZALUTAMIDA Adjudicado

Contratación 

directa
Ver Detalle

Resolución CI IHSS-RSAS 

No.663/27-08-2018

4 6-sep-18
CD-IHSS-

10005878
ALEMTUZUMAB

Recepción de 

Ofertas

Contratación 

directa
Ver Detalle

Resolución CI IHSS-RSAS 

No.656/27-08-2018

5 6-sep-18
CD-IHSS-

10005883
ENZALUTAMIDA...

Recepción de 

Ofertas

Contratación 

directa
Ver Detalle

Resolución CI IHSS-RSAS 

No.656/27-08-2018

6 6-sep-18
CD-IHSS-

10005889
PALBOCICLIB Adjudicado

Contratación 

directa
Ver Detalle

Resolución CI IHSS-RSAS 

No.680/30-08-2018

7 6-sep-18
CD-IHSS-

10005892
ENZALUTAMIDA Adjudicado

Contratación 

directa
Ver Detalle

Resolución CI IHSS-RSAS 

No.683/30-08-2018

8 6-sep-18
CD-IHSS-

10005885
ENSALUTAMIDA Adjudicado

Contratación 

directa
Ver Detalle

Resolución CI IHSS RSAS 

No.661/27-08-2018

9 24-sep-18
CD-IHSS-

10005911
IBRUTINIB 

Recepción de 

Ofertas

Contratación 

directa
Ver Detalle

Resolución CI IHSS-RSAS 

No.752/18-09-2018

10 26-sep-18
CD-IHSS-

10005913
PERTUZUMAB 

Recepción de 

Ofertas

Contratación 

directa
Ver Detalle

Resolución CI IHSS-RSAS 

No.732/14-09-2018

11 26-sep-18
CD-IHSS-

10005912
ENZALUTAMIDA 40MG CAPSULA

Recepción de 

Ofertas

Contratación 

directa
Ver Detalle

Resolución CI IHSS-RSAS 

No.730/14-09-2018

12 26-sep-18
CD-IHSS-

10005914
GAMMAGLOBULINA

Recepción de 

Ofertas

Contratación 

directa
Ver Detalle

Resolución CI IHSS-RSAS 

No.731/14-09-2018

OBSERVACIONESN° RESOLUCIONN°
PERIDO DE 

VIGENCIA

N° PROCESO 

DE 

ADQUISICIÓ

DESCRIPCION ETAPA MODALIDAD
ENLACE 

HONDUCOMPRAS

Elaborado por: Melisa Villela

Contador II

Subgerencia de Suministros Materiales y Compras 1 2/10/2018
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http://sicc.honducompras.gob.hn/HC/procesos/ProcesoHistorico.aspx?Id0=MQAAADEAAAA3AAAA-p2fyCf7jC3I%3d&Id1=MQAAAA%3d%3d-OFoziWLXW%2fg%3d&Id2=QwAAAEQAAAAtAAAASQAAAEgAAABTAAAAUwAAAC0AAAAxAAAAMAAAADAAAAAwAAAANQAAADkAAAAxAAAAMwAAAA%3d%3d-hz95EC6eNRc%3d
http://sicc.honducompras.gob.hn/HC/procesos/ProcesoHistorico.aspx?Id0=MQAAADEAAAA3AAAA-p2fyCf7jC3I%3d&Id1=MQAAAA%3d%3d-OFoziWLXW%2fg%3d&Id2=QwAAAEQAAAAtAAAASQAAAEgAAABTAAAAUwAAAC0AAAAxAAAAMAAAADAAAAAwAAAANQAAADkAAAAxAAAAMgAAAA%3d%3d-vn0Rbw9oruc%3d
http://sicc.honducompras.gob.hn/HC/procesos/ProcesoHistorico.aspx?Id0=MQAAADEAAAA3AAAA-p2fyCf7jC3I%3d&Id1=MQAAAA%3d%3d-OFoziWLXW%2fg%3d&Id2=QwAAAEQAAAAtAAAASQAAAEgAAABTAAAAUwAAAC0AAAAxAAAAMAAAADAAAAAwAAAANQAAADkAAAAxAAAANAAAAA%3d%3d-QYnC1x2%2fe2Q%3d
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C 	

pr,na 
Correo 

Subgerente de Sumini 
Materiales y Compras 

INSTITUTO HONDUREÑO DEL SEGURO SOCIAL 
RTN 0801-900-3249605 

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

Lo mejor para los nueslros 

 

RTN: 08019003242474 
FARMACEUTICA INTERNACIONAL 12C0081 
BARRIO LA GRANJA ATRÁS DE 
Ciudad:TEGUCIGALPA País:HN 
Apartado Postal: 
Te1.2225-2718/222... Fax.2225-2732 
email:compras@farinter.hn  
Contacto: 

N° Orden de Compra: 4100003273 

N° Cotización: 	6000072975  

N° Solic. Pedido: 	10005891 

N° Licitación C/DIRECTA 
N° Resolución No.684/30-08-2018 
JD/N°.ACTA 

Fecha 
12.09.2018 

06.09.2018 
03.09.2018 

Almacén Usuario 
MNUÑEZ 

Plazo de Entrega: 
¡ Forma de Pago:C 

Pos. 	Código 	Unidad Descripción Canticad 0/0  

lmpto 
Precio 
Unitario 

Valor 
Total 

00010 	LO2BB-002 Cápsula ENZALUTAMIDA 40MG CAPSULA 

ENZALUTAMIDA 40MG CAPSUL 
A 

350 	 0% 988.99 	356036.40 

kj 
INDICACIONES: 
NOMBRE COMERCIAL: XTANDI 40mg x 120 
REGISTRO SANITARIO: M-21835 
FECHA DE VENCIMIENTO: 09/2019.  
CONCENTRACION: 40MG 
PRESENTACION QUE OFRECE: CAJA CON 120 CAPSULAS 
LABORATORIO FABRICANTE: CATALENT PHARMA SOLUCION 
PAIS DE ORIGEN: ESTADOS UNIDOS DE AMERICA 
TIEMPO DE ENTREGA: 100% 25 DIAS 2ALENDARIOS DESPUES DE RECIBIR LA ORDEN DE COMPRA 

gota: De entregar producto con vida útil menor a dos (2 años la empresa adjudicada deberá prese 
:arta de compromiso de reposición. 

Solicitado mediante memorando No.350-JDF-ADE-2018 de fecha 16 de Agosto del 2018 firmado por la 
?.uth Canizales Jede del Departamento de Farmacia del Hospital de Especialidades con Visto Bueno 
)ra. Dinna Rojas Gerente General del H.E., Dr. Oscar Barahona Jefe de la Dirección Médica del H. 
,ic. En que Alvarez Gerencia Adminsitrativa, Autorizada mediante Resolución CI IHSS-RSAS 
(I  Yo.684 30-08-2018 del 30 de Agosto del 2018 firmado por la Abg. "2Zinfa Roxana Medina Castro Jefe 

Jnidad de Normas y Seguimiento IHSS y Delegada de la Comision Interventora Y Memorando 
lo.1695-CSFT-DMN-2013 de fecha 03 de Septiembre del 2C18 firmado por la Dra. Nancy Beatriz Calde 
:olon Coordinadora de los Servicios de Farmacia y Terapéutica de la Dirección Médica Nacional co 
'isto Bueno Dra. Bessy Alvarado Directora Médica Interina Nacional y Dr. Richard Zablah Director 

ic(#21; 59, 
1t1_09— 1 is 

itq_0  
;OTA:Se entenderá por entrega inmediata 2 días despiés de haber recibido el aviso de adjudicación por parte de la empre! 
.a no entrega establecida en el tiempo ofrecido por el oferente se considera como la no aceptación de la adjudicación 

le" 	ri  
PA 

•-•:('Iloc, 	01.1- 

)bservaciones: 

.o que la institución se reserva el 	e adidicar al segundo postor y si esto no es posible por cualquier moti• 
ercer lugar y así sucesivamente 	SalW741\ 1 Artículo 143 del RLCE. 

.11‘ 



Fecha 
12.09.2018 

06.09 2018 
03.09.2018 

 

INSTITUTO HONDUREÑO'DEL SEGURO SOCIAL 
RTN 0801-900-3249605 

ORDEN DE COMPRA LOCAL 
Te1.2222-6922 Fax.2222-6922 

para los nuestros 

RTN: 08019003242474 
FARMACEUTICA INTERNACIONAL 1200081 
BARRIO LA GRANJA ATRÁS DE 
Ciudad: TEGUCIGALPA País:HN 
Apartado Postal: 
Te1.2225-2718/222... Fax.2225-2732 
email:compras@farinter.hn  
Contacto:  

Plazo de Entrega: 
Forma de Pago:C 

N° Orden de Compra: 4100003273 

N'Cotización: 	6000072975 
N° Solic. Pedido: 	10005891 
N° Licitación C/DIRECTA 
N° Resolución No.584/30-08-2018 
JD/N°.ACTA 

   

Usuario 
MNUÑEZ 

  

Almacén 

  

Dos. 	Código 	Unidad 	 Descripción Cantidad Precio 
I mpto 	Unitario 

Valor 
Total 

jecutivo Interino. 
// 

d.sponibilidac. Presupuestaria Mediante Memorando No.2317-SGP/IHSS-2018 de fecha 22 de Agosto del 
irml..é6 por el Lic. Jose Lorenzo2oto Cuesta Sub Gerente de Presupuesto, Memorando 
957-CAYD-THSS-2018, del 30 ce Agcsto del 2018 firmado por Licda. Alba Ruth de Chávez Jefe de Al 
:entral notificando que no hay en existencia. 

Icta de Apertura y Recomendación de Adjudicación de Ofertas No.264-CE-2018 firmada por el Dr. Ma 
;ev:Ila Representante Técnicc de la Dirección Médica Nacional, Sra. Lilian Matamoros y Lic. Hect 
'iguerca Representantes de la Subgerencia de Suministros Materiales Compras. 

EBERA PRESENTAR GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR EL 15% DEL VALOR TOTAL ADJUDICADO, VIGENTE HASTA T 
(ESES DESPUES DEL PLAZO PREVISTO PARA LA ENTREGA DEL MEDICAMENTO. EN UN TIEMPO NO MAYOR DE DIEZ 
1AS HÁBILES CONTADOS A PARTIR DEL DÍA SIGUIENTE DE RECIBIDA LA ORDEN DE COMPRA, UNA VEZ FINALIZ 
A RECEPCION DEL MEDICAMENTO DEBERA SUSTITUIR LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR LA GARANTIA DE CAL 
'DR EL 5% DEL VALOR DEL CONTRATO, MISMA QUE ESTARA VIGENTE UN AÑO DESPUES DE LA ENTREGA TOTAL DE 
ZODUCTO 

necesita para continuar tratamiento del paciente Luis Angel Irías Esquivel con afiliacion 
).A-1968-1951-000093 e identidad No.0801-1951-04306, quien recibe atencion medica en el Hospita 
pecialidades. 

ta: favor entregar este medicamento en el Almacen Central. 

pervaciones: 

'A:Se entenderá por entrega inmediata 2 días después de haber recibido el aviso de adjudicación por parte de la empre: 

no entrega establecida en el tiempo ofrecido per el oferente se considera ccmo la no aceptación de la adjudicación 

que la institución se reserva el derecho de adjudicar al segundo postor y si esto no es posible por cualquier moti% 
cer lugar y así sucesivamente esto b 	-. el Artículo 143 del RLCE. 

Subgerente de Suministros' 
Materiales y Compras 



Usuario 
MNUÑEZ 

Plazo de Entrega: 
Forma de Pago:C 

Almacén 

RTN: 08019003242474 
FARMACEUTICA INTERNACIONAL 1200031 
BARRIO LA GRANJA ATRÁS DE 
Ciudad:TEGUCIGALPA País:HN 
Apartado Postal: 
Tel 	Fax.2225-2732 
emal:compras@farinter.hn  
Contacto: 

N° Orden de Compra: 4100003273 

N° Cotización: 	6000072975 

N° Solic. Pedido: 	10005891 
N° Licitación C/DIRECTA 
N° Resolución ND.684/30-08-2018 
JD/N°.ACTA 

Fecha 
12.09.2018 

06.09.2018 
03.09.2018 

Subgerente ce Sum 
Materiales y Compra 

INSTITUTO HONDUREÑO• DEL SEGURO SOCIAL 
RTN 0801-900-3249605 

ORDEN DE COMPRA LOCAL 
TeI.2222-6922 Fax.2222-6922 YP4  

o mejor para tos nuestros 

Pos. 	Código 	Unidad 	 Descripción 	 Cantidad Precio 	 Valor 
Impto 	Unitario 	Total 

	

SubTotal: 
	 356,036.40 

I.S.V.: 

	

Total: 
	 356,036.40 

%ALOR EN LETRAS 

***TRESCIENTOS CINCUENTA Y SEIS MIL TREINTA Y SEIS LEMPIRAS con 40 /100 **- 

servaciones: 

?A:Se entenderá per entrega inmediata 2 dLas después de haber recibido el aviso Je adjudicación por parte de la empre: 

no entrega establec:da en el tiempo ofrecido por el oferente se considera como la no aceptación de la adjudicaciOn 

que la institución se reserva el derecho de adjudicar al segundo postor y si esto no es posible por cualquier moti' 
cer lugar y así sucesIvamente est 	 n el Artículo 143 del RLCE. 



tarinter 

988.99 

vcitAt m'ole 

356036.40 
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oull e,  DE 

INSTITUTO HONDUREÑO DEL SEGURO SOCIAL 
RTN 0801-900-3249605 

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

Á-11» 
¡31V/d' 

Lo mojo( cara tos nuestros 

Fecha 
12.09.2018 RTN: 0801900324247& 

FARMACEUTICA INTERNACIONAL 1200081 
BARRIO LA GRANJA ATRÁS DE 
Ciudad:TEGUCIGALPA País:HN 
Apartado Postal: 
Te1.2225-2718/222... Fax.2225-2732 
email:compras@far.Inter.hn  

Contacto: 

N° Orden de Compra: 4100003270 

N'Cotización: 	6000072936 

N'Solic. Pedido: 	10005888 
• 

N'Licitación C/DIRECTA 
N° Resolución No.682/30-08-2011 
JD/N°.ACTA 

05.09.2018 
03.09.2018 

Almacén Usuario 
MNUÑEZ 

Plazo de Entrega: 
Forma de Pago:C 

Pos. 	Código 	Unidad 	 Descripción Cantidad 
Impto 

Precio 
Unitario 

Valor 
Total 

0001C 	L02138-002 Cápsula ENZALUTAMIDA 40MG CAPSULA 

ENZALUTAMIDA 40MG CAPSUL 
A 

INDICACIONES: 
NOMBRE COMERCIAL: XTANDI 40mg x 120 
REGISTRO SANITARIO: M-21835 . 
FECHA DE VENCIMIENTO: 08/2019 
CONCENTRACION: 40MG 
PRESENTACION QUE OFRECE: CAJA CON 120 CAPSULAS 
LABORATORIO FABRICANTE: CATALENT PHARMA SOLUCIDN 
PAIS DE ORIGEN: ESTADOS UNIDOS DE AMERICA 
TIEMPO DE ENTREGA: 240 CAPSULAS 10 DIAS HABILES DESPUES DE RECIBIR 0/C Y 120 CAPSULAS 25 DIAS 
CALENDARIOS DESPUES DE RECIBIR 0/C. 

Nota: De entregar producto con vida útil menor a dos (2) años la empresa adjudicada deberá prese 
carta de compromiso de reposición. 

So zitado mediante memorando No.349-JDF-HDE-2018 de fecha 16 de Agosto del 2013 firmado por le 
Ruth Canizales Jede del Cepartamentc de Farmacia del Hospital de Especialidades con Visto Bueno 
Dra. Dinna Rojas Gerente General del H.E., Dr. Oscar Barahcna Jefe de la Dirección Médica del H. 
Lic. Enrique Alvarez Gerencia Adminsitrativa, Autorizada mediante Resolución CI IHSS-RSAS 
No.632/30-08-2018 del 30 de Agosto del 2018 firmado por la Abg. Ninfa Roxana Medina Castro Jefe 
Unidad de Normas y Seguimiento IHSS y Delegada de la ComIsion Interventora Y Memorando 
No.1691SFT-DMN-2018 de fecha 03 de Septiemb're del 2C1E firmado por la Dra. Nancy Beatriz Calde 
Colon Coordinadora de los Servicios de Farmacia y Teradetnica de la Dirección Médica Nacional co 

il-ke-kZ. SS 
Observaciones:U-tepq,-.Q5 

WIP 
NOTA:Se entenderá por entrega nmediata 2 días después de haber recibido el aviso de aCjudicación por parte de la empre: 

La ro entrega establecida en el tiempo ofrecido por el oferente se considera cono la no aceptación de la adjudicación. 

lo que la institución se reserva el derecho de adjudicar al segundo postor y si esto no es posible por cualquier moti‘ 
tercer lugar y así sucesivamente esto ba 	 Artículo 143 del R_LCE. 

. 
/)-;\ 1,4 

'YZ:fr4  = 

Subgerente de Sumini 

Materiales y Ccmpras 



111 

Subgerente de Sumini 
Materiales y Compras 

INSTITUTO HONDUREÑO DEL.SEGURO SOCIAL 
RTN 0801-900-3249605 

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

Lo mejor para los nuestros 

RTN: 08019003242474 
FARMACEUTICA INTERNACIONAL 1200081 
BARRIO LA GRANJA ATRÁS DE 
Ciudad:TEGUCIGALPA País:HN 
Apartado Postal: 
Te1.2225-2718/222... 	Fax.2225-2732 

email:comprasgfarinter.hn 
Contacto:  

N° Orden de Compra: 410000327D 

Fecha 
12.09.2018 

N° Cotización: 	6000072936 05.09.2018 

N'Solic. 	Pedido: 	10005888 

N° Licitación C/DIRECTA 
N° Resolución No.682/30-08-201E 
JD/N°.ACTA 

03.09.2018 

Plazo de Entrega: Almacén Usuario 
MNUÑEZ Forma de Pago:C 

Pos.  Código Unidad Descripción Cantidad Precio 
'moto 	U iitario 

Valor 
Total 

Visto Bueno Dra. Bessy Alvarado Directora Médica Interina Nacional y Dr. Richard Zablah Director 

Ejecutivo Interino. 

Disponibilidad Presupuestaria Mediante Memorando No.2317-SGP/IHSS-2018 de fecna 22 de Agosto del 
fi~ por el Lic. Jose Lorenzo Ccto Cuesta Sub Gerente de Presupuesto, Memorando 
1957-DAYD-IHSS-2018, del 30 de Agosto del 2018 firmado por Licda. Alba Ruth de Chávez Jefe de Al 
Central notificando que no hay en existencia. 

Acta de Apertura y Recomendación de Adjudicación de Ofertas No.263-CE-2018 firmada por el Dr. Ma 
Sevilla Representan:e Técnico de la Dirección Médica Nacional, Sra. Lilian Matamoros y Lic. Hect 
Figueroa Representantes de la Subgerencia de Suministros Materiales Compras. 

DEBERA PRESENTAR GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR EL 15% DEL VALOR TOTAL ADJUDICADO, VIGENTE HASTA T 
MESES DESPUES DEL PLAZO PREVISTO PARA LA ENTREGA DEL MEDICAMENTO, EN UN TIEMPO NO MAYOR DE DIEZ 
DÍAS HÁBILES CONTADOS A PARTIR DEL DÍA SIGUIENTE DE RECIBIDA LA ORDEN DE COMPRA, UNA VEZ FINALIZ 
LA RECEPCION DEL MEDICAMENTO DEBERA SUSTITUIR LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR LA GARANTIA DE CAL 
POR EL 5% DEL VALOR DEL CONTRATO, MISMA QUE ESTARA VIGENTE UN AÑO DESPUES DE LA ENTREGA TOTAL DE 
PRODUCTO 

01, S 	ecesita para continuar tratamiento del paciente David Antonio Lainez Matamoros con afiliacio 
No.A-1972-1939-000030 e Identidad No.0611-1939-00114, quien recibe atencion medica en el Hospita 
Especialidades. 	 ....-- 

Nota: favor entregar este medicamento en el Almacen Central. 

(4/ 4/ a rl s .tLr :)51  

Observaciones: 

NOTA:Se entenderá por entrega inmediata 2 días después de haber recibido el avisc de adjudicación por parte de la empre! 

La no entrega establecida en el tienpc ofrecido por el oferente se considera ccmo la no aceptación de la adjudicacion 
lo que la institución se reserva el 	 adjudicar al segundo postor y si esto ro es posible por cualquier motil 
tercer lugar y así sucesivamente e9 _Olarció 	Artículo 143 del RLCE. 

111*- 



INSTITUTO HONDUREÑO DELSEGURO SOCIAL 
RTN 0801-900-3249605 

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

SubTotal: 

I.S.V.: 

Total: 

356,036.40 

356,036.40 

Pos.  
impto 

Unidad Código Cantidad Descripción Precio 	 Valor 
Unitario 	 Total 

RTN: 08019003242474 
FARMACEUTICA INTERNACIONAL 1200081 
BARRIO LA GRANJA ATRÁS DE 
Ciudad:TEGUCIGALPA País:HN 
Apartado Postal: 
Te1.2225-2718/222... 	Fax.2225-2732 

email:compras@farinter.hn  

Contacto: 

N° Orden de Compra: 	4100003270 

N ° Cotización: 	6000072936 

N° Solic. 	Pedido: 	10005888 
N° Licitación C/DIRECTA 
N° Resolución No.682/30-08-2018 

JD/N° .ACTA 

Plazo de Entrega: Almacén Usuario 
MNUÑEZ Forma de Pago:C 

VALOR EN LETRAS 

***TRESCIENTOS CINCUENTA Y SEIS MIL TREINTA Y SEIS LEMPIRAS con 40 /100 

• 

Observaciones: 

NOTA:Se entenderá por entrega inmediata 2 cías después de haber recibido el aviso de adjudicación por parte de la empre! 

La no entrega establecida en el tiempo ofrecido por el oferente se considera como la no aceptación de la adjudicación 

lo que la institución se reserva el derecho de adjudicar al segundo postor y si esto no es posible por cualquier motil 
tercer lugar y así sucesivamente esto 	do en el Artículo 143 del RLCE. 

,..11117471N".„ 
/sr,:\ 

‹,14 
r r  ib  

51~1~ 
Subgerente de S‘Inisilrocs 's› 
Materiales y Comp‘'.. 18dWIVI 

Lo mejor para /Os nuestros 

Fecha 
12.09.2018 

05.09.2018 
03.09.2018 
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INSTITUTO HONDUREÑO DEL SEGURO SOCIAL 
RTN 0801-900-3249605 

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

RTN:08019003242474 
FARMACEUTICA INTERNACIONAL 1200081 
BARRIO LA GRANJA ATRÁS DE 
Ciudad:TEGUCIGALPA País:HN 
Apartado Postal: 
Te1.2225-2718/222... 	Fax.2225-2732 
email:compras@farinter.hn  
Contacto:  

N° Orden de Compra: 	4100003266 
Fecha 
12.09.2018 

N'Cctización: 	6000072967 06.09.2018 

N'Sclic. 	Pedido: 	10005884 
N'Licitación C/DIRECTA 
N'Resolución No.663/27-08-2018  
JD/N°.ACTA 

03.09.2018 

Plazo de Entrega: Almacén Usuario 
MNUÑEZ Forma de Pago:C 

Pos. 	Código Unidad Descripción Cantidad 
Impto 

Precio 
Unitario 

Valor 
Total 

09 0 10 	LO2BB-002 	Cápsula ENZALUTAN:DA 40MG CAPSULA 
	

360 	 0% 	988.99 	356036.40 

ENZALUTAMIDA 40MG CA?SUL 
A 

INDICACIONES: 
NOMBRE COMERCIAL: XTANDI 40mg x 120 
REGISTRO SANITARIO: M-21835 
FECHA DE VENCIMIENTO: 09/2019 
CONCENTRACION: 40MG 
PRESENTACION QUE OFRECE: CAJA CON 120 CAPSULAS 
LABORATORIO FABRICANTE: CATALENT PHARMA SOLUCION 
PAIS DE ORIGEN: ESTADOS UNIDOS DE AMERICA 
TIEMPO DE ENTREGA: 1)0% 25 DIAS CALENDARIOS DESPUES DE RECIBIR 

:----_:'-r.—  •-• - ,...: 
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LA ORDEN DE COMPRA 

\`. • 
04( 	it o 11 511V.r. J 

Nota: De entregar producto con vida útil menor a dos (2) años la empresa adjudicada deberá presel 
carta de compromiso de reposición. 

Sjiiitado mediante memorando No.365-JDF-HDE-2018 de fecha 20 de Agosto del 2318 firmado por la I 
R 	Canizales Jede del Departamento de Farmacia del HospLtal de Especialidades con Visto Bueno ( 
Dra. Dinna Rojas Gerente General del H.E., Dr. Oscar Barahona Jefe de la Dirección Médica del H.1 
Lic. Enrique Alvarez Gerencia Adminsitrativa, Autorizada mediante Resolución CI IHSS-RSAS 
No.663/27-08-2018 de: 27 de Agosto del 2)18 firmado por la Abg. Ninfa Roxana Medina Castro Jefe 
Unidad de Normas y Seguimiento IHSS y Delegada de la Comision Interventora Y Memorando 
No.1687-CSFT-DMN-2013 de fecha 03 de Septiembre del 2019 firmadc por la Dra. Nancy Beatriz Calde: 
Colon Coordinadora de los Servicios de Farmacia y Terapéutica de la Dirección Médica Nacional coi 
Visto Bueno Dra. Bessy Alvarado Directora Médica Inrerina Nacional y Dr. Richard Zablah Director 

-cyc- I 
t I  '  ZC 

NOTA:Se entenderá por entrega inmediata 2 días después de haber recibido el aviso de adjudicación por parte de la empres 

La no entrega establecida en el tiempo ofrecido por el oferente se considera como la no aceptación de la adjudicación. 

lo que la institución se reserva el derecho de adjudicar al secundo postor y si esto no es posible por cualquier motiv 
tercer lugar y asi sucesivamente esto basado en el Azticulo 142 del RLCE. 

Observaciones: 



Almacén Usuario 
MNUÑEZ 

[ Plazo de Entrega: 
Forma de Pago:C 

RTN: 08019003242474 
FARMACEUTICA INTERNACIONAL 1200081 
BARRIO LA GRANJA ATRÁS DE 
Ciudad:TEGUCIGALPA País:HN 
Apartado Postal: 
Te1.2225-2718/222... Fax.2225-2732 
email:compras@farinter.hn  
Contacto: 

N° Orden de Compra: 4100003266 

N° Cotización: 	6000072967 

N° Solic. Pedido: 	10005884 
N° Licitación C/DIRECTA 
N° Resolución No.663/27-08-2018 
ID/N°.ACTA 

Fecha 
12.09.2018 

06.09.2018 
03.09.2018 

ata re kNA Ivo/  

farinter;) 

JC/CA tivi 	hif,v;  •.> 
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Subgerente de S 
Materiales y Com 	Mal,/  
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INSTITUTO HONDUREÑO DEL SEGURO SOCIAL 
RTN 0801-900-3249605 

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

Pos. 	Código 	Unidad 	 Descripción 
	

Cantidad 
	

Precio 
	

Valor 
!moto 
	

Unitario 
	

Total 

Ejecutivo Interino. 

Disponibilidad Presupuestaria Mediante Memorando No.2343-SGP/IHSS-2018 de fecha 23 de Agosto del 
firmado por el Lic. Jose Lorenzo Coto Cuesta Sub Gerente de Presupuesto, Memorando 
1957-DAYD-IHSS-2018, del 30 de Acosto del 2018 firmado por Licda. Alba Ruth de Chávez Jefe de Alr 
Central notificando cue no hay en existencia. 

Acta de Apertura y Recomendación de Adjudicación de Ofertas No.261-CE-2018 firmada por el Dr. Ma: 
Sevilla Representante Técnico de la Dirección Médica Nacional, Sra. Lilian Matamoros y Lic. Hect( 
Figueroa Representantes de la Subgerencia de Suministros Materiales Compras. 

DEBERA PRESENTAR GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR EL 15% DEL VALOR TOTAL ADJUDICADO, VIGENTE HASTA TI 
MESES DESPUES DEL PLAZO PREVISTO PARA LA ENTREGA DEL MEDICAMENTO, EN UN TIEMPO NO MAYOR DE DIEZ 
DÍAS HÁBILES CONTADO A PARTIR DEL DÍA SIGUIENTE DE RECIBIDA LA ORDEN DE COMPRA, UNA VEZ FINALIZi 
LA RECEPCION DEL MEDICAMENTO DEBERA SUSTITUIR LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR LA GARANTIA DE CAL: 
POR EL 5% DEL VALOR DEL CONTRATO, MISMA QUE ESTARÁ VIGENTE UN AÑO DESPUES DE LA ENTREGA TOTAL DE] 
PRODUCTO 

N1011962-1935-000211 e identidad No.0801-1935-01190, quien recibe atencion medica en el Hospita. 

S 	cesita para continuar tratamientc del paciente Mario Pavon Moncada con afiliacion 

Especialidades. 

Nota: favor entregar este medicamento en el Almacén Central. 

Observaciones: 

NOTA:Se entenderá por entrega inmediata 2 días después de haber recibido el aviso de adjudicación por parte de la empres 

La no entrega establecida en el tiempo ofrecido por el oferente se considera como la no aceptación de la adjudicación. 

lo que la institución se reserva el derecho de adjudicar al segundo postDr y si esto no es posible por cualquier motiv 
tercer lugar y así sucesivamente esto basado en el Artículo 143 del RLCE. 



Subg 
Materiales 

o 

:4111111011:211ik 

N119 14,S 

'C.11n6labys pul162(1.02 

 

INSTITUTO HONDUREÑO DEL SEGURO SOCIAL 
RTN 0801-900-3249605 

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

Fecha 
12.09.2018 

RTN: 08019003242474 
FARMACEUTICA INTERNACIONAL 1200081 
BARRIO LA GRANJA ATRÁS DE 
Ciudad:TEGUCIGALPA País:HN 
Apartado Postal: 
Te1.2225-2718/222... Fax.2225-2732 
email:compras@farinter.hn  
Contacto: 

N° Orden de Compra: 4100003266 

N° Cotización: 	6000072967 
WSolic. Pedido: 	10005884 
N'Licitación C/DIRECTA 
N'Resolución No.663/27-08-2018 
JD/N°.ACTA 

06.09.2018 
03.09.2018 

Almacén Plazo de Entrega: 
Forma de Pago:C 

Usuario 
MNUÑEZ 

Pos. 	Código 	Unidad 	 Descripción Cantidad Precio 
Impto 	Unitario 

Valor 
Total • 	

SubTotal: 
	

356,036.40 

I.S.V.: 

	

Total: 
	

356,036.40 

VALOR EN LETRAS 

***TRESCIENTOS CINCUENTA Y SEIS MIL TREINTA Y SEIS LEMPIRAS con 40 /100 *** 

• 

bservaciones: 

OTA:Se entenderá por entrega inmediata 2 días después de haber recibido el aviso de adjudicación por parte de la empres 

a no entrega establecida en el tiempo ofrecIdo por el oferente se considera como la no aceptación de la adjudicación. 
o que la institución se reserva el derecho de adjudicar al segundo postor y si esto no es posible por cualquier motiv 

ercer lugar y así sucesivamente esto basado en el Articulo 142 del ALCE. 



;d 
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Subge 	e 
Materiales y Compras 

INSTITUTO HONDUREÑO DEL SEGURO SOCIAL 
RTN 0801-900-3249605 

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

o mejor para los nuestros 

  

    

Fecha 
12.09.2018 

 

RTN: 08019000235510 
DROGUERIA UNIVERSAL S.A. DE C.V. 120000 
B° LA GRANJA BOULEVARD COMUNIDAD 
Ciudad:TEGUCIGALPA País:HN 
Apartado Postal: 
Te1.2225-2584/222... Fax.2225-2585 
email:universal@hasther.com  
Contacto: 

 

N°Orden de Compra: 4100003271 

  

    

     

     

 

N0 Cotización: 	6000072937 

   

 

N°Solic. Pedido: 	10005889 
N0 Licitación C/DIRECTA 
NoResolución No.680/30-08-2018 
JD/N°.ACTA 

03.09.2018 

 

Plazo de Entrega: 	  
Forma de Pago:C 

Almacén Usuario 
MNUÑEZ 

 

Dos. 	Código 	Unidad Descripción Cantidad 
Impto 

Precio 
Unitario 

Valor 
Total • 

)3010 	LO1XE-015 Cápsula PALBOCICLIB 125 MG CA;SULAS 

'ALBOCICLIB 125 MG CAPSULAS DE GELATINA DURA 
63 	 b% 	7922.00 	499086.00 

NDICACIONES: 
OMBRE COMERCIAL: IBRANCE 
OTE: X22833 
EGISTRO SANITARIO: M-22277 • 
ECHA DE ELABORACION: FEBRERO 2018. 
ECHA DE VENCIMIENTO: FEBRER0.2020 
ONCENTRACION: 125MG CAPSCLA DE GELATINA DURA 
RESENTACION QUE OFRECE: FRASCO DE HDPE CONTENIENDO 21 CAPSULAS 
ABORATORIO FABRICANTE: PFZER MANUFACTURING DEUTSCHALND GMBH 
AIS DE ORIGEN: ALEMANIA 
IEMPO DE ENTREGA: INMEDIATO AL RECIBIR C.C. 

cstAlike entregar producto con vida útil r.enor a dos (2) años la empresa adjudicada deberá present 
arta de compromiso de reposición. 

:licitado mediante memorando No.346-JDF-HDE-2018 de fecha 16 de Agosto del 2018 firmado por la Dx 
Ith Canizales Jede del Departamentc de Farmacia del Hospital de Especialidades con Visto Bueno de 

Dinna Rojas Gerente Genera= del H.E., Dr. Oscar Barahona Jefe de la Dirección Médica del H.E. 
ic. Enr>lue Alvarez Gerencia Adminsitrativa, Autorizada mediante Resolución CI IHSS-RSAS 
.680/30-08-2018 del 30 de Agosto del 2018 firmado por la Abg. Ninfa Roxana Medina Castro Jefe 

.19 
/y,09-(a-

tu ?o 
7.TA:Se entenderá por entrega inmediata 2 días despLés de haber recibido el aviso de adjudicación por parte de la empresa. 

no entrega establecida en el 

que la institución se reserva  adjudicar al segundo postor y si esto no es posible por cualquier motivo 
ercer lugar y así sucesivamente NI 	el Artículo 143 del RLCE. 

zservaciones: 

tiempo ofrecido por el oferente se considera como la no aceptación de la adjudicación. 1 



N0 Cotización: 	6000072937 

N0 Solic. Pedido: 	10005889 
N°Licitación C/DIRECTA 
N°Resolución No.680/30-08-2018 
JD/N°.ACTA 

05.09.2018 
03.09.2018 

Aprobad 

Director 

40 14C .." 

INSTITUTO HONDUREÑO DEL SEGURO SOCIAL 
RTN 0801-900-3249605 

ORDEN DE COMPRA LOCAL 
Te1.2222-6922 Fax.2222-6922 $S 

.0 mejor para los nuestros 

ota: favor entregar e3te medicamento en el Almacen Central. 

)bservaciones: 

Fecha 
12.09.2018 

RTN: 08019000235510 
DROGUERIA UNIVERSAL S.A. DE C.V. 1200070 
B° LA GRANJA BOULEVARD COMUNIDAD 
Ciudad:TEGUCIGALPA País:HN 
Apartado Postal: 
Te1.2225-2584/222... Fax.2225-2585 
email:universal@has7..her.com  
Contacto:  

Plazo de Entrega: 	  
Forma de Pago:C 

N°Orden de Compra: 4100003271 

  

Usuario 
MNUÑEZ 

 

Almacén 

  

Pos. 	Código 	Unidad 	 Descripción Castidad 
Impto 

Precio 
Unitario 

Valor 
Total 

Jni1 ad .c.lse-  Normas y Seguimiento IHSS y Delgada de la Comislon Interventora Y Memorando 
Jo.1692-CSFT-DMN-2018 de fecha 03 de Septiembre del 2018 firmado por la Dra. Nancy Beatriz Calder¿ 
:olon Coordinadora de los Servicios de Farmacia y Terapéut:ca de la Dirección Médica Nacional con 
Listo Bueno Dra. Bessy Alvarado Directora Médica Interina Nacional y Dr. Richard Zablah Director 
ejecutivo Interino. 

)isponibilidad Presupuestaria Mediante Memorando No.2317-SGP/IHSS-2018 de fecha 22 de Agosto del 2 
irmado.,por el Lic. Jcse Lorenzo Coto Cuesta Sub Gerente de Presupuesto, Memorando 
.957-DAYD-IHSS-2018, del 30 de Agosto del 2018 firmado por Licda. Alba Ruth de Chávez Jefe de Alma 
ventral notificando que no hay en existencia. 

Icta de Apertura y Recomendación de Adjudicación de Ofertas No.268-CE-2018 firmada por el Dr. Marc 
;evilla Representante Técnico de la Dirección Médica Nacional, Sra. Lilian Matamoros y Lic. Hectoi 
'igueroa Representantes de la Subgerencia de Suministros Materiales Compras. 

)EBERA PRESENTAR GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR EL 15% DEL VALOR TOTAL ADJUDICADO, VIGENTE HASTA TRE 
IESES DESPUES DEL PLAZO PREVISTO PARA LA ENTREGA DEL MEDICAMENTO, EN UN TIEMPO NO MAYOR DE DIEZ (1 
)ÍAS HÁBILES CONTADOS A PARTIR DEL DÍA SIGUIENTE DE RECIBIDA LA ORDEN DE COMPRA, UNA VEZ FINALIZAE 
Á 	EPCION DEL MEDICAMENTO DEBERA SUSTITUIR LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR LA GARANTIA DE CALII 
'OR 	5% DEL VALOR DEL CONTRATO, MISMA QUE ESTARA VIGENTE UN AÑO DESPUES DE LA ENTREGA TOTAL DEL 
'RODUCTO 

e necesita para continuar tratamiento del paciente Ana Gabriela Rodriguez Torres con afiliacion E 
dentidad No.0703-1985-05870, quien recibe atencion medica en el HospiVII'de Especialidades. 

c 

KMA:Se entenderá por entrega inmediata 2 días después de haber recibido el aviso de acjjudicación por parte de la empresa. 

”a no entrega establecida en el tiempo ofrecido por el oferente se considera como la rio aceptación de la adjudicación. 1 
o que la institución se reserva 	ho de adjudicar al segundo postor y si esto no es posible por cualquier motivo 
ercer lugar y así sucesivamente 	 el Artículo 143 del ALCE. 

Subgerente de SuMS:n1:120, 
Materiales y Compras 



INSTITUTO HONDUREÑO DEL SEGURO SOCIAL 
RTN 0801-900-3249605 

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

Fecha 
12.09.2018 N°Orden de Compra: 4100003271 

03.09.2018 N°Solic. Pedido: 	10005889 
N0 Licitación C/DIRECTA 
N°Resolución No.680/30-08-2018 
JD/N0.ACTA 

Almacén 

Valor 
Total 

Precio 
Unitario 

Cantidad 
lmpto 

Pos. 	Código 	Unidad 	 Descripción 

499,086.00 

499,086.00 

• 
SubTotal: 

I.S.V.: 

Total: 

VALOR EN LETRAS 

***CUATROCIENTOSNOVENTA Y NUEVE MIL OCHENTA Y SEIS LEMPIRAS Exactos *** 

• 

RTN: 08019000235510 
DROGUERIA UNIVERSAL S.A. DE C.V. 1200070 
B° LA GRANJA BOULEVARD COMUNIDAD 
Ciudad:TEGUCIGALPA País:HN 
Apartado Postal: 
Te1.2225-2584/222... Fax.2225-2585 
email:universal@hasther.com  
Contacto: 

Usuario 
MNUÑEZ 

Observaciones: 

NOTA:Se entenderá por en:rega inmediata 2 días después de haber recibido el aviso de adjudicación por parte de la empresa 
La 

lo 

tercer lugar y así sucesivamente es 

no entrega establecida en el tiempo ofrecido por el oferente se considera como la no aceptación de la adjudicación. 

que la institución se reserva el derecho de adjudicar al segundo postor y si esto no es posible por cualquier motivo 

en el Artículo 143 del RLCE 

Subgerente de StlknistYosi 
Materiales y Comp1 

Aprob 

Direc 

Lo mejor para loS nuestros 

N0 Cotización: 	6000072937 05.09.2018 

Plazo de Entrega: 
Forma de Pago:C 



Almacén Plazo de Entrega: 
Forma de Pago:C 

05.09.2016 
03.09.201E 

z/-o 

Aprob 
 #1 	.V11,41 

SS 

Directo ¡ecu 

INSTITUTO HONDUREÑO DEL SEGURO SOCIAL 
RTN 0801-900-3249605 

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

Lo mejor para los nuestros 

  

Fecha 
12.09.2018 

RTN:08019003242474 
FARMACEUTICA INTERNACIONAL 1200081 
BARRIO LA GRANJA ATRÁS DE 
Ciudad:TEGUCIGALPA 1-aís:H/1 
Apartado Postal: 
Te1.2225-2718/222... Fax.2225-2732 
email:compras@fari=er.hn  
Contacto: 

N° Orden de Compra: 4100003274 

N'Cotización: 	6000072946 

N° Solic. Pedido: 	10005892 
N'Licitación C/DIRECTA 
N° Resolución No.683/30-08-2018 
JD/W.ACTA 

Usuaria 
MNUÑEZ 

Pos. 	Código 	Unidad 	 Descripción Cantidad 	S'o 
Impto 

Precio 
Unitario 

Valor 
Total 

00010 	LO2BB-002 	Cápsula ENZALUT.7,MIDA 40MG CAPSULA 

ENZALUTAMIDA 40MG CAPETJL 

360 	 0% 	988 99 	3 6036 4C 

	

t1349/1 1(11- 	 5 
t) 

INDICACIONES: 
NOMBRE COMERCIAL: XTAhDI 4Cng x 120 
REGISTRO SANITARIO: M-21835 
FECHA DE VENCIMIENTO: 08/2019 vAtotkownlm0,- 
2ONCENTRACION: 40MG 
PRESENTACION QUE OFRECE: CAJA CON 120 CAPSULAS 
1,ABORATORIO FABRICANTE: CATALENT PHARMA SOLUCION 
?AIS DE ORIGEN: ESTAD2S UNIDOS DE AMERICA 
rIEMPO DE ENTREGA: 240 CAPSULAS 10 DIAS HABILES DESPEES DE RECIBIR C/C Y 120 CAPSULAS 25 DIAS 
:ALENDARIOS DESPUES DE LA 0/2. 

:ota: De entregar producto con vida útil menor a dos (2) años la empresa adjudicada deberá prese 
:arta de compromiso de reposición..---- 

;olicitado mediante memorando No.351-JDF-HDE-2018 de fecha 16 de Agosto del 2018 firmado por la 
luth Canizales Jede del Departamento de Farmacia del Hospital de Especialidades con Visto Bueno 
)ra. Dinna Rojas Gerente General del H.E., Dr. Oscar Barahona Jefe de la Dirección Médica del H. 
dc. Enrique Alvarez Gerencia Adminsitrativa, Autorizada mediante Resolución CI IHSS-RSAS 
ro.683/30-Ó8-2018 del 27 de Agosto del 2018 firmad:, por la Abg. Ninfa Roxana Medina Castro Jefe 
rnidad dp/Normas y Seguimiento IHSS y Delegada de la Comision Interventora Y Memorando 
.o.1696-CSFT-DMN-2018 de fecha 03 de Septiembre del 2718 firmado por la Dra. Nancy Beatriz Calde 
clon Coordinadora de los Serwlcios de Farmacia y Terapéutica de la Dirección Médica Nacional co 

N-Aorp-(84 
(20 

IOTA:Se entenderá por entre:a inmedia:.a 2 días después de haber recibido el aviso ce adjudicación por parte de la emprel 
,a no entrega establecida en el -ziempo ofrecido por el oferente se considera come la no aceptación de la adjudicación. 
o que la institución se reserva 	 á~cle adjudicar al segundc postor y si esto no es posible por cualquier moti' 
ercer lugar y así sucesiva-rente'',0• 15.4.17.41 Artículo 143 del RLCE. 
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Lo mejor para tos nuestros 

4. 

Fecha 
12.09.2018 N° Orden de Compra: 4100003274 

03.09.2018 N'Solic. Pedido: 	1D005892 
N'Licitación C/DIRECTA 
N° Resolución No.683/30-08-2018 
JD/N°.ACTA 

Valor 
Total I mpto 

Precio 
Unitario 

Cantidad Pos. 	Código 	Unidad 	 Descripción 

RTN:0801900322474 
FARMACEUTICA INTERNACIONAL 1200081 
BARRIO LA GRANJA ATRÁS DE 
Ciudad:TEGUCIGALPA País: HP: 
Apartado Postal: 
Te1.2225-2718/222... Fax.2225-2732 
email:comprasQt-arinter.hn 
Contacto: 

Almacén Usuario 
MNUÑEZ 

N° Cotización: 	6D00072946 	05 09.2018 

Plazo de Entrega: 
Forma de Pago:C 

INSTITUTO HONDUREÑO DEL SEGURO SOCIAL 
RTN 0801'-900-3249605 

ORDEN DE COMPRA LOCAL 
Te1.2222-6922 Fax.2222-6922 

Visto Bueno Dra. Bessy Alvarado Directora Médica Interina Nacional y Dr. Richard Zablah Director 
Ejecutivo Interino. 

Disponibilidad Presupuestaria Mediante Memorando No.2317-SGP/IHSS-2018 de fecha 22 de Agosto del 
firma/por el Lic. Jose Lorenzo Coto Cuesta Sub Gerente de Presupuesto, Memorando 
1957-DAYD-IHSS-2018, del 30 de Agosto del 2018 firmado por Licda. Alba Ruth de Chávez Jefe de Al 
Central notificando que no hay en existencia. 

Acta de Apertura y Recomendación de Adjudicación de Ofertas No.265-CE-2018 firmada por el Dr. Ma 
Sevilla Representante Técnica de la Dirección Médica Nacional, Sra. Lilian Matamoros y Lic. Hect 
Figueroa Representantes de la Subgerencia de Suministros Materiales Compras. 

DEBERA PRESENTAR GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR EL 15% DEL VALOR TOTAL ADJUDICADO, VIGENTE HASTA T 
MESES DESPUES DEL PLAZO PREV:STO PARA LA ENTREGA DEL MEDICAMENTO, EN UN T:EMPO NO MAYOR DE DIEZ 
DÍAS HÁBILES CONTADOS A PARTIR DEL DÍA SIGUIENTE DE RECIBIDA LA ORDEN DE COMPRA, UNA VEZ FINALIZ 
LA RECEPCION DEL MEDICAMENTO DEBERA SUSTITUIR LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR LA GARANTIA DE CAL 
POR EL 5% DEL VALOR DEL CONTRATO, MISMA QUE ESTARA VIGENTE UN AÑO DESPUES DE LA ENTREGA TOTAL DE 
PRODUCTO 

Se necesita para continuar tratamiento del paciente Rector Rafael Rodriguez Pineda con identidad 
afiliacion No.0501-1943-00027, quien recibe atencion medica en el Hospital de Especialidades. 

Nota: favor entregar este medicamento en el Almacen 

 

farint 'N 

Observaciones: 

NOTA:Se entendera por entrega inmediata 2 días después de haber recibido el aviso de adjudicación por parte de la empre. 

La no entrega establecida en el tiempo ofrecido por el oferente se considera como la no aceptación de la adjudicación 

lo que la institución se reserva el derecho de adjudicar al segundo postor y si esto no es posible por cualquier motiN 
tercer lugar y así sucesivamente es el Artículo 143 del RLCE. 

a 4k, 
673.1  
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Subgerenré-  e Sumi -trois 
Materiales y Compras 



INSTITUTO HONDUREÑO DEL SEGURO SOCIAL 
RTN 080't-900-3249605 

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

Lc mejor para los nuestros 

  

RTN: 08019003242474 
FARMACEUTICA INTERNACIONAL 1200,D81 

BARRIO LA GRANJA ATRÁS DE 
Ciudad:TEGUCIGALPA País:HN 
Apartado Postal: 
Te1.2225-2718/222... 	Fax.2225-2732 

email:compras@farinter.hn  
Contacto: 

N° Orden de Compra: 	4100003274 

Fecha 
12.09.2018 

N'Cotización: 	6000072946 05.09.2018 

N'Solic. 	Pedido: 	10005892 

N° Licitación C/DIRECTA 
N'Resolución No.683/30-08-2018 
JD/N°.ACTA 

03.09.2018 

Plazo de Entrega: Almacén Usuario 
MNUÑEZ Forma de Pago:C 

Pos.  Código Unidad Descripción Cantidad Precio 
I moto 	Unitario 

Valor 
Total 

	

SubTotal: 
	 356,036.40 

I.S.V.: 

	

Total: 
	 356,036.40 

VALOR EN LETRAS 

***TRESCIENTOS CINCUENTA Y SEIS MIL TREINTA Y SEIS LEMPIRAS con 40 /100 *** 

•cr 	 , .• 	• a ni rktox 
,  

W014 013W 

Observaciones: 

NOTA:Se entenderá por entrega inmediata 2 días después de haber recibido el aviso de adjudicación por parte de la emprel 

La no entrega es7.ablecida en el tiempo ofrecido por el oferente se considera como la no aceptación de la adjudicación 

lo que la institución se reserva el derecho de adjudicar al segundo postor y si esto no es posible por cualquier moti 
tercer lugar y así sucesivamente e 0  Rgl 4 	el Artículo 143 del RLCE. 

fik 
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Subgerente de Sum 
Materiales y Compras 



05.09.2018 
03.09.2018 

Subgerente de Sumin 
Materiales y Compras 
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iMea INSTITUTO HONDUREÑO DEL SEGURO SOCIAL 
RTN 0801-900-3249605 

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

 

 

 

Fecha 
12.09.2018 RTN: 08019003242474 

FARMACEUTICA INTERNACIONAL 1200081 
BARRIO LA GRANJA ATRÁS DE 
Ciudad:TEGUCIGALPA País:HN 
Apartado Postal: 
Te1.2225-2718/222... Fax.2225-2732 
email:compras@farincer.hn  
Contacto: 

Plazo de Entrega: 
Forma de Pago:C 

N'Orden de Compra: 4100003267 

N'Cotización: 	6000072926 
N'So1ic. Pedido: 	10005885 
N'Licitación C/DIRECTA 
N'Resolución No.661/27-08-2018 
JD/N°.ACTA 

Usuario 
MNUÑEZ 

Almacén 

Pos. 	Código 	Unidad Descripción Cantidad 
lmpto 

Precio 
Unitario 

Valor 
Total 

360 	0% 	988.99 	356036.40 

13/1  
hu-tcto 

00010 	L0288-002 	Cápsula ENZALUTAMIDA 40MG CAPSULA 

ENZALUTAMIDA 40MG CAPSUL 
A 

INDICACIONES: 
NOMBRE COMERCIAL: XTANDI 40mg x 120 
REGISTRO SANITARIO: M-21835 
FECHA DE VENCIMIENTO: 08/2019 
2ONCENTRACION: 40MG 
PRESENTACION QUE OFRECE: CAJA CON 120 CAPSULAS 
LABORATORIO FABRICANTE: CATALENT PHARMA SOLUCIDN 
PAIS DE ORIGEN: ESTADOS UNIDOS DE AMERICA 
TIEMPO DE ENTREGA: 240 CAPSULAS 10 DIAS HABILES DESPUES DE RECIBIR 0/C Y 120 CAPSULAS 25 DIAS 
2ALENDARIOS DESPUES DE RECIBIR 0/C. 

Vota: De entregar producto con vida útil menor a dos (2) años la empresa adjudicada deberá presei 
carta de compromiso de reposición. 

SollIktado mediante memorando No.352-JDF-HDE-2018 de fecha 2) de Agosto del 2018 firmadc por la 1 
Ruth Canizales Jede del Departamento de Farmacia del Hospital de Especialidades con Visto Bueno ( 
Dra. Dinna Rojas Gerente General del H.E., Dr. Oscar Barahona Jefe de la Dirección Médica del H.1 
Lic. Enrique Alvarez Gerencia Adminsitrativa, Autorizada mediante Resolución CI IHSS-RSAS 
'Jo.661/27-08-2018 del 27 de Agosto del 2018 firmado Do_ la Abg. Ninfa Roxana Medina Castro Jefe 
inidad de Normas y Secuimiento IHSS y Delegada de .a Ccmision Interventora Y Memorando 
slo.1688-CSFT-DMN-2018 de fecha 03 de Septiembre del 2018 firmado por la Dra. Nancy Beatriz Caldea 
2olon Coordinadora de los Servicios de Farmacia y Terapéutica de la Dirección Médica Nacional col 

Observaciones: 

NOTA:Se entenderá por entrega inmediata 2 días después de haber recLbido el aviso de adjudicación por parte de la empres 

La no entrega establecida en el tiempo ofrec:_do por el oferente se considera como la no aceptación de la adjudicación. 
lo que la institución se reserva el _ _ 	postor 
tercer lugar y así sucesivamente 
	

ITYe4,Ef\el Articulo 142 del RLCE. 

ce adjudicar a: .Eg-ndo y si esto no es posible por cualquier motiv 

0,9! 5/Di1 



ro uMl.‘219l9 102 006211.02 

I 'd 2 

 

Fecha 
12.09.2018 N*Orden de Compra: 4100003267 

N'Cotización: 	6000072926 05.09.2018 

no es posible por cualquier motiv 

Aprobado 

Director 

9,1  
INSTITUTO HONDUREÑO DEL SEGURO SOCIAL 

RTN 0801-900-3249605 
ORDEN DE COMPRA LOCAL 
TeI.2222-6922 Fax.2222-6922 

RTN: 08019003242474 
FARMACEUTICA INTERNACIONAL 12D0081 
BARRIO LA GRANJA ATRÁS DE 
Ciudad:TEGUCIGALPA País:HN 
Apartado Postal: 
Te1.2225-2718/222. . Fax.2225-2732 
email:compras@faririter.hn  
Contacto: 

Plazo de Entrega: 
Forma de Pago:C 

N'Solic. Pedido: 	10005885 
	

03.09.2018 

N'Licitación C/DIRECTA 
N.Resclución No.661/27-08-2018 
JD/N°.ACTA 

Usuario 
MNUÑEZ 

Almacén 

Pos. Código Unidad Descripción Cantidad 
Impto 

Precio 
Unitario 

Valor 
Total 

Visto Bueno Dra. Bessy Alvarado Directora Médica Interina Nacional y Dr. Richard Zablah Director 
Ejecutivo Interino. 

Disponibilidad Presupuestaria Mediante Memorando No.2317-SGP/IHSS-2018 de fecha 22 de Agosto del 
firmado por el Lic. Jose Lorenzc Coto Cuesta Sub Gerente de Presupuesto, Memorando 
1957-DAYD-IHSS-2018, del 30 de Acosto del 2018 firmado por Licda. Alba Ruth de Chávez Jefe de Ali 
Central notificando cue no hay en existencia. 

Acta de Apertura y Recomendación de Adjudicación de Ofertas No.262-CE-2018 firmada por el Dr. Ma: 
Sevilla Representante Técnico de la Dirección Médica Nacional, Sra. Lilian Matamoros y Lic. Hect( 
Figueroa Representantes de la Subgerencia de Suministros Materiales Compras. 

DEBERA PRESENTAR GARANTIA DE CUMPLIMIENTO PDR EL 15% DEL VALOR TOTAL ADJUDICADO, VIGENTE HASTA TI 
MESES DESPUES DEL PLAZO PREVISTO PARA LA ENTREGA DEL MEDICAMENTO, EN UN TIEMPO NO MAYOR DE DIEZ 
DÍAS HÁBILES CONTADOS A PARTIR DEL DÍA SIGUIENTE DE RECIBIDA LA ORDEN DE COMPRA, UNA VEZ FINALIZi 
LA RECEPCION DEL MEDICAMENTO DEBERA SUSTITUIR LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR LA GARANTIA DE CAL: 
POR EL 5% DEL VALOR tEL CONTRATO, MISMA QUE ESTAFA VIGENTE JN AÑO DESPUES DE LA ENTREGA TOTAL DE) 
PRODUCTO 

Seeecesita para continuar tratamiento del baclente Marrano Bonilla Sosa con afiliacion e Identi( 
lo.0703-1943-00489, quien recibe atencion medica en e: Hospital de Especialidades. 

Vota: favor entregar este medicamento en el Almacen Central. 

Dbservaciones: 

vOTA:Se entenderá por entrega inmediata 2 días después de haber recibido e: aviso de adjudicación por parte de la empres 

1,a no entrega establecica en el tiempo ofrecido por el oferente se considera como la no aceptación 

Lo que la institución se reserva el derecho de adjudicar al segundo postor y si esto 

:ercer lugar y así sucesivament5051154° en el Artículo 143 de: RLCE. 
I  ,9?.9;; 
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Subgerente 
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Fecha 
12.09.2018 N'Orden de Compra: 4100003267 

N Cotización: 	6000072926 05.09.2018 

Apro 

Direct 

.6\O\.¡9.3,201164L02 

(11-1ICC 

o  

INSTITUTO HONDUREÑO DEL SEGURO SOCIAL 
RTN 0801-900-3249605 

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

RTN: 08019003242474 
FARMACEUTICA INTERNACIONAL 1200081 
BARRIO LA GRANJA ATRÁS DE 
Ciudad:TEGUCIGALPA País:HN 
Apartado Postal: 
Te1.2225-2718/222... Fax.2225-2732 
email:compras@farinter.hn  
Contacto: 

?lazo de Entrega: 	  
:7orma de Pago:C 

N'Solic. Pedido: 	10005885 
	

03.09.2018 

N'Licitación C/DIRECTA 
N'Resolución No.661/27-08-2018 
JD/N'.ACTA 

Usuario 
MNUÑEZ 

Almacén 

ros. 	Código 	Unidad 	 Descripción Cantidad 9/0 

m pto 
Precio 
Unitario 

Valor 
Total 

	

SubTotal: 
	

356,036.40 

I.S.V.: 

	

Total: 
	

356,036.40 

kLOR EN LETRAS 

***TRESCIENTOS CINCUENTA Y SEIS MIL TREINTA Y SEIS LEMPIRAS con 40 /100 *** 

11: Yr 7 " 

\' 1.%CiglitkWO"' u0,5  

servaciones: 

A:Se entenderá por entrega inmediata 2 días después de haber recibido el aviso de adjudicación por parte de la empres 

no entrega establecida en el tiempo ofrecid) por el oferente se considera como la no aceptación de la adjudicación. 

que la institución se reserva el derecho de adjudicar al segundo postor y si esto no es posible por cualquier motiv 

17,;\ 
el Artirulc 143 del RLCE. 
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Subgerente de Sumi 
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