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CORPORACION

No.Correlativo de la Orden de Compra Exenta G E N E s I s
l l S.deR.L

No.Inical 00000 14149817351 M. Frsab 000014 1000 16350
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! VENTA AL CONTADO:
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I l Comestibles, Desechables, y Abarroteria en General VENCE: 16/09/2020
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: ; Y] . Email: genesiscorphn@gmail.com
FACTURA No.: 000-001-01-00017858 o SiEzshos.com DIA ___ _MES __ ANO
SENORES:
iy SECRETARIA DE ESTADO DESPACHO SEGUR 17/08/2020
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+ ‘DIRECCION:  cENTRAL, FRANCISCO MORAZAN TEL.ipy¢
' CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO  pesc. EXONERADO  yaj0R mﬁ
( UNIT. reraJAs EXENTO

S ,000.00 ALCOHOL ETILICO AL 70% EN GEL 240 ML UND 20.00 60,000.00
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IMPRENTA RAS S.R.L. de. C.V. CERTIFICADO No. 8231-14-10
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CORPORACION GENESIS, S. de R.L.

Aldea .La Cariada Nro. 5618

Tegucigalpa, M.D.C. Fecha 17/08/2020

Teléfonos: 2246-5607 y 2246-5727 Pigina 1
COMPROBANTE DE E

Propuesto a: Enviado a:

SECRETARIA DE ESTADO DESPACHO

TIf.: Tif.
CENTRAL, FRANCISCO MORAZAN CENTRAL, FRANCISCO MORAZAN
TEGUCIGALPA TEGUCIGALPA
Codigo: CXC-381 RTN: 08019998399378
[ Enviar: Entrega Términos: 30 Dias Vendedor: Referencia: ]
Codigo producto Descripcion del producto Cantidad | Precio Unit. L. Subtotal L.
ASEO-355 ALCOHOL ETILICO AL 70% EN GEL 240 3,000.00 20.00 60,000.00
ML UND
3,000.00 Subtotal 60,000.00
Impuesto:
[ TOTAL L. 60,000.0@'
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Usuario: JICASTRO
' il Fecha: 19.08.2020
- : Hora: 11:32:.07
(GOBIERN() Dt 1A
REMIBLICA DF LJONDURAS
IR &2
SLCRETARIA DE SEGURIDAD Movimiento de Mercancia
Fecha Contab. 19.08.2020 Namero de Documento Documento Referencia
Fecha del dia 19.08.2020 5000050750 4500017465
Centro 1000 Almacén
Denominacién Secretaria de Seguridad Movimiento 101 EM Entr.mercancias
Texto
Material Descripcion Lotes Ctd.Entrega UM Ctd.Pedida UM
GEL ANTIBACTERIAL 240 ML 3000.000 UND 3000.000 UND
Slacetla Coshy O Pl -1483 - N IY
Nombre iD
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CONSTANCIA ELECTRONICA DE ESTAR SUJETO AL REGIMEN
DE PAGOS A CUENTA

201-20-10500-33733

La DIRECCION REGIONAL CENTRO SUR en cuya jurisdiccién se encuentra el domicllio fiscal del
solicitante, identificado como:

Nombre y Apellido o Razén Social: CORPORACION GENESIS S DERL
Con Registro Tributario Nacional: 08019015779778

Habiendo presentado la solicitud electrénica con nimero 201-20-10500-33733 en fecha 02/07/2020, y
Recibo Oficial de Pago No. 25412062785 de fecha 02/07/2020 por el monto de L. 200.00 bajo el
concepto de Actos Administrativos.

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gesti6én Tributaria (ETAX), se ha podido
establecer lo siguiente:

ETAX: SI existen Registros de Pagos a Cuenta.
ETAX: NO existen Registros de Deudas.

ETAX: NO existen Registros de Omisiones en la Presentacion de Declaraciones.

Por lo expuesto, se OTORGA al solicitante la presente CONSTANCIA ELECTRONICA DE ESTAR SUJETO AL
REGIMEN DE PAGOS A CUENTA, para el periodo 202001, segun declaraclén 35742423500, presentada
el 30/06/2020, la presente Constancla vence el 30/09/2020.

Sin perjuiclo de las facultades de revision y fiscalizaclén de esta Administracién Tributaria y de los
resultados que de ella se produzcan.

DE 1ZABE ARTINEZ FLORE
COORDINADORA DE CUENTA CORRIENTE DE LA DIRECCION R.C.S.
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(*) Es obligacién del destinatario de la presente Constancia verificar su validez a través de
Internet en la direccién http://constancias.sar.gob.hn/ , ingresando el nimerc 201-20-
10500-33733 o mediante el siguiente cddigo QR:




SECRETARIA DE ESTADO DESPACHO SEGURIDAD

08019998399378
CENTRAL, FRANCISCO MORAZAN
APARTADO POSTAL 1

PEDIDO DE COMPRA

ORDEN NO.

FECHA

4500017465

12.08.2020 |

- HONDURAS TELEFONO:
T FAX:
E-MAIL:
PROVEEDOR: 1003475 CORPORACION GENESIS SDE R L CONTACTO:
DIRECCION: barrio la guadalupe en la subida gu E-MAIL:
PAIS: Honduras TELEFONO: 2246-5607
CIUDAD:  Morazan FAX:

CONDICIONES DE PAGO : Pagadero a 30 dias sin descuentos

RTN: 08019015779778

COMPRADOR: VASQUEZ MARYORIE

LUGAR DE ENTREGA : Secretaria de Estado en el Despacho de

FECHA DE ENTREGA: 20.08.2020

DIRECCION : Aldea El Ocotal, F.M CIUDAD : Morazén 00000 TEL. :
| LINEA MATERIAL  DESCRIPCION CANTIDAD  UNIDAD PRECIO UNITARIO VALOR |
10 GEL ANTIBACTERIAL 240 ML 3,000.00 0.00 60,000.00

OBSERVACIONES:

COMPRA DE 3 MIL BOTES DE GEL ANTIBACTERIAL DE 240 ML PARA USO DEL
PERSONAL DE ADMINISTRACION CENTRAL COMS-MEDIDA PARA PREVENCION DEL
COoVID 19 G o £\

Subtotal: HNL
Descuentos: HNL
IVA: HNL

Total: HNL

_60,000.00
0.00

0.00
60,000.00

Se aceptaran entregas parciales, siempre y cuando se haya pactado con el contratante.

Pagina 1 de 1




Formato Evaluacion de Ofertas

Nombre de Institucion

SEGURIDAD

SECRETARIA DE ESTADO EN EL DESPACHO DE

Descripcion del proceso.

ADQUISICION DE TRES MIL FRASCOS DE GEL
ANTIBACTERIAL DE 240 ML AL 70% DE ALCOHOL

Fecha y hora de apertura de

las ofertas econdmicas.

11 de agosto, 2020. 01:30 pm

Fecha y hora de evaluacién

de ofertas.

11 de agosto, 2020. 01:45 pm

1. Evaluacion Legal

Oferelis RTN CumpLI: gr':&gisitos Observaciones
Corporacion Génesis, S.| 08019015779778 CUMPLE N/A
de R.L.
Grupo Deware CUMPLE N/A
Corporacién Insdustrial | 08019998399378 CUMPLE N/A
Farmaceutica
Distribuidora Universal 08019013578169 CUMPLE N/A

2. Evaluacion técnica y econémica

Observaciones

Especificaciones
Oferente oot elerta Cumpple INo cumple

Corporacién Génesis, | 08019015779778
S.deR.L. CUMPLE
Grupo Deware CUMPLE
Corporacion Insdustrial | 08019998399378 CUMPLE
Farmacéutica
Distribuidora Universal | 08019013578169

CUMPLE

En vista de que todas
las ofertas presentadas
cumplen con las
especificaciones

técnicas requeridas, Se

adjudic6 la compra
tomando como
referencia el precio mas
bajo, tal como o

establece el art. 52 la
Ley de Contratacion
del Estado.

F-003-EO




* k Y K x
NMECRETARIA DE STGURIDAD

3. Integrantes Comité de Evaluacién

Nombre y Apellido

Correo electronico

Firma

Libni Sanchez

Libni 22@yahoo.com

l J-""’-——-—_—._\\

Maryorie Vasquez

Antoneth3004@hotmail.com gﬂ | l“ “ | ”'U_,J

Walter Aplicano

compras@seguridad.gob.hn

Lugar y fecha: Tegucigalpa, M.D.C.11 de agosto, 2020

F-003-EO




ACTA DE APERTURA

Nombre del Proceso: ADQUISICION DE TRES MIL FRASCOS DE GEL

ANTIBACTERIAL DE 240 ML AL 70% DE ALCOHOL

Lugar de Apertura:

Fecha de Apertura:

Hora de Apertura:

Secretaria de Seguridad

11 de agosto 2020

01:30 PM

Fecha de Solicitud de
Cotizacion

Fecha Limite de Recepcidn

Ne de Oferentes

09 de agosto,2020

11 de agosto, 2020

Integrantes del Comité de Apertura
Nombre Correo electrénico Teléfono Firma
Libni Sanchez Libni_22@yahoo.es |2236-1200 w/\ ' cg/z’,_)
Maryorie.vasquez@s | 2236-1200 . N
Maryorie Vasquez | eguridad.gob.hn [ l q i M
/ M
compras@seguridad. | 2236-1200
Walter Aplicano .
gob.hn
N\
\'V LY |
Detalle de Ofertas recibidas
No. Oferente RTN Valor Ofertado
i S L60,000.00
Corporacion Genesis, S. de R.L. 08019015779778 )
.81,000.00
2 Grupo Deware
Corporacion Industrial Farmacéutica 08019998399378 L132,000.00
4 Distribuidora Universal 08019013578169 L144,000.00

Lugar y fecha: El Ocotal Francisco Morazan, 11 de agosto de 2020. -

F-002-AA



GENESIS.....

Distribuidora Linea Institucional, Limpieza, Quimicos,
Comestibles, Desechables y abarroteria en general

Telefonos: (504) 2246-5607(27) 2246-1812; 2246-1883
E-mail: genesiscorphn@gmail.com
Cotizacién

lcor o r a c i

Martes 11 de Agosto del 2020
Sefiores: SECRETARIA DE SEGURIDAD
Atencion: LIC. MARYORI VASQUEZ
Teléfono: (504) 3290-0607
A continuacion se le cotizan los siguientes productos:
—Cant. __ Descripcion de Producto . P/unitaric_s

ALCOHOL EN GEL MARCELLA 70% 240 ML | L  20.00 | L60,000.00
BT O Il 1.60,000.00
B 7.60,000.00

GENESIS.,,,L

0801901577974

Departamento de Ventas
CONDICIONES:

Tiempo de Entrega: 3 Dias Habiles

Forma de Pago: CREDITO

Tiempo de Garantia: 30 dias despues de la entrega
Validez: 8 dias habiles

Vendedor: Stephanie Marcela Rivera

Celular: (504) 8827-4119

E-mail: srivera@genesiscorphn.com / stephanie.gcorph@gmail.com
"BENDICIONES EN SUS LABORES DIARIAS"



10/8/2020 constancias.sar.gob.hn/ConstanciaSolvencialmprimir.aspx?numero_preimpreso=151-20-10500-13591 &secuencia=1

CONSTANCIA ELECTRONICA DE SOLVENCIA FISCAL

[ IIIIIIII |||l|’l||||| I |||||||!|||I|
AN A A
151-20-10500-13591

La DIRECCION REGIONAL CENTRO SUR en cuya jurisdiccidn se encuentra el domicilio fiscal del
solicitante, identificado como:

Nombre y Apellido o Razon Social: CORPORACION GENESIS S DER L
Con Registro Tributario Nacionai: 08019015775778

Habiendo presentado la solicitud electrénica con niimero 151-20-10500-13591 en fecha 10/08/2020, y
Recibo Oficial de Pago No. 25412315530 de fecha 10/08/2020 por el monto de L. 200.00 bajo el
concepto de Actos Administrativos.

Luego de revisadas las Bases de Datos dei Sistema de Gestién Tributaria (ETAX), se ha podido estabiecer
lo siguiente:

ETAX: NO existen registros de Omisiones en la presentacién de Declaraciones.

ETAX: NO existen registros de Deudas.

Por lo antes expuesto se OTORGA la SOLVENCIA FISCAL al solicitante.

La presente Constancia tiene una vigencia de treinta dias calendario a partir de la fecha 10/08/2020
hasta 08/09/2020, la misma no aplica para el Articulo 213 del Decreto 170-2016.

Sin perjuicio de las tacultades de revision y fiscalizacion de esta Administracion Tributaria y de los
resultados que de ella se produzcan.

DENIA ELIZABETH MARTINEZ FLORES
COORDINADCRA DE CUENTA CORRIENTE DE LA DIRECCION R.C.S.

LSRG IR
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(*) Es obligacién del destinatario de la presente Constancia verificar su validez a través de Internet en
la direcclon  http://constanclas.sar.gob.hn/ , Ingresando el nimero 151-20-10500-13591 o
mediante el siguiente codigo QR:




2/712020 constancias.sar.gob.hn/ConstanciaPagosCuenta.aspx?numero_preimpreso=201-20-10500-33733&secuencia=1

CONSTANCIA ELECTRONICA DE ESTAR SUJETO AL REGIMEN

DE PAGOS A CUENTA

201-20-10500-33733

La DIRECCION REGIONAL CENTRO SUR en cuya jurisdiccidn se encuentra el domicilio fiscal del
solicitante, identificado como:

Nombre y Apellido o Razén Social: CORPORACION GENESIS S DER L
Con Registro Tributario Nacional: 08019015779778

Habiendo presentado la solicitud electrénica con ndmero 201-20-10500-33733 en fecha 02/07/2020, y
Reclbo Oficlal de Pago No. 25412062785 de fecha 02/07/2020 por el monto de L. 200.00 bajo el
concepto de Actos Administrativos.

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gestién Tributaria (ETAX), se ha podido
establecer lo siguiente:

ETAX: SI existen Registros de Pagos a Cuenta.
ETAX: NO existen Registros de Deudas.

ETAX: NO existen Registros de Omisiones en la Presentacion de Declaraciones.

Por lo expuesto, se OTORGA al solicitante la presente CONSTANCIA ELECTRONICA DE ESTAR SUJETO AL
REGIMEN DE PAGOS A CUENTA, para el periodo 202001, segin declaracién 35742423500, presentada
el 30/06/2020, la presente Constancia vence el 30/09/2020.

Sin perjuicio de las facultades de revision y fiscalizacién de esta Administracién Tributaria y de los
resultados que de ella se produzcan.

DENIA ELIZABETH MARTINEZ FLORES
COORDINADORA DE CUENTA CORRIENTE DE LA DIRECCION R.C.S.

(*) Es cobligacién del dastinatario de la presente Constancia verificar su validez a través de
Internet en la direccién http://constancias.sar.gob.hn/ , ingresando el nimero 201-20-
10500-33733 o mediante el siguiente cédigo QR:




GRUPO DEWARE S.A

Tegucigalpa, 10 de Agosto de 2020

SRES. SECRETARIA DE SEGURIDAD
ATENCION: Unidad de Gestién de Compras/Maryorie Vasquez

Estimados Sefiores, es un gusto saludarlos y desear éxitos en las labores que a diario emprenden.
Quiero agradecer la oportunidad que nos brindan de participar en este proceso de Cotizacion de:
3000 unidades de gel desinfectante de 240 Ml

Preparo el siguiente documento siguiendo las consideraciones descritas en el documento de invitacién a Cotizar

Consideraciones:

1. Ofertar el mejor precio aplicando cualquier descuento que sea factible
2 .Establecer la forma de pago

3 Garantia

4. detallar el tiempo de entrega

Esperamos sea de su completo agrado y podamos realizar negocios que sean para su Institucion de maxima
rentabilidad.

Muy agradecida por la oportunidad, me despido.

Atentamente
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PRESENTACION DEL GEL DE 240 ML

DEWARE

GRUPO DEWARE 5.A

GEL
ANTI

! BACTERIAL




REPORTE DE ESPECIFICACIONES TECNICAS

CLEAN TOUCH - Gel Desinfectante Antibacterial

Gel virucida/antibacterial/antiséptico de amplio espectro, fabricado a base de alcohol etilico al 70%, formulado
con humectantes y emolientes hipo alergénicos que garantiza la eliminacién de microorganismos dafiinos para
la salud humana.

Clean Touch es un antiséptico de gran potencia y rapida evaporacién recomendado para la limpieza de manos
sin necesidad de usar agua o toallas que puedan ser focos de contaminacién

APLICACIONES: El alcohol Gel Clean Touch se puede usar como complemento satirizante para la limpieza de
manos cuando el lavado regular de manos con agua y jab6n no esté disponible. Por su rapido accion
antibacterial y virucidal, su uso se recomienda particularmente en clinicas de atencién médica, plantas de
preparacion de alimentos, establecimientos de servicio de comidas y cualquier drea donde la limpieza constante
es obligatoria.

VENTAIJAS Y BENEFICIOS:

Se evapora rapidamente sin dejar residuos por lo que elimina la necesidad de usar toallas para la limpieza de las
manos

NOTA: Se recomienda no descuidar el lavado de manos con agua y jabén antibacterial para un control més
efectivo de microorganismos dafiinos a la salud, el alcohol gel se puede utilizar entre un lavado y otro como
medida preventiva auxiliar

ESPECIFICACIONES TECNICAS:

Estado Fisico: Liquido viscoso/Gel

Color: Transparente

Olor: Caracteristico Alcohol PH: 6.5-7.5

Estabilidad: 6 meses

CONSEJOS DE SEGURIDAD:

@ Mantener fuera del alcance de los nifios B Almacenar en un lugar fresco evitando la presencia de luz solar
directa @ Evite el contacto con los ojos y mucosas [ No se recomienda para personas con sensibilidad al alcohol
etilico @ Mantener el envase cerrado herméticamente para evitar evaporacién @ No ingerir

PRECAUCIONES Y PRIMEROS AUXILIOS

En caso de contacto con los ojos: Lavar inmediatamente con agua limpia, enjuagar durante 5 minutos
asegurando que el agua penetre dentro de los parpados En caso de ingestion: No inducir al vomito. Si el
afectado esta inconsciente proporcione respiracion artificial. Si se encuentra consiente dele a beber agua al
tiempo, comience con un vaso y suministre otro vaso cada diez minutos. Busque ayuda médica Contacto
prolongado con la piel: El contacto prolongado puede causar irritacién y resequedad




GRUPO DEWARE S.A
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PERMISO SANITARIO TEMPORAL
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CLEANTOUCH,

GRUPO DEWARES.A

Tel.: 27580080, BOULEVARD SUYAPA, TEGUCIGALPA D.C.

GRUPO DEWARE _

TIENDA, BOULEVARD SUYAPA CONTIGUO A CENTRO DE CERAMI

PROPUESTA COMERCIAL

NOMBRE: SECRETARIA DE SEGURIDAD
ATENCION: MARYORIE VASQUEZ

FECHA: 10/8/2020
Nos agrada presentarles nuestros mejores precios, para su eleccion
PRECIO
DESCRIPCCION GENERAL : TOTAL
CANTIDAD| UNITARIO
Gel Antibacterial Clean Touch de
7. L81,000.00
240 ML 3000 127.00
L81,000.00
GRAN TOTAL L81,000.00(
OBSERVACIONES
* VALIDEZ DE LA COTIZACION 15 DIAS
48 HORAS DESPUES DE RECIBIR ORDEN DE
* TIEMPO DE ENTREGA COMPRA
* GARANTIA 3 afos
FORMA DE PAGO Y TIEMPO DE
30 DIAS CREDITO
* CREDITO R
* CHEQUE A NOMBRE DE GRUPO DEWARE

* COSTO ADICIONAL ENVIO

NO HAY REGARGO EN ENVIO

SER | CAMNAS HiN



CORINFAR
CORPORACION INDUSTRIAL FARMACEUTICA, S.ADE C.V \ A

COTIZACION

CLIENTE: SECRETARIA DE SEGURIDAD
RTN DEL CLIENTE: 0801 9998 399378 Fecha: 10/08/2020

CONTACTO: ANGELA ABADIE angela.abadie@corinfar.co
NO.| Cantida [UNIDAD |DESCRIP = i TR
; CION P.Unit. |[VALOR TOTAL
1 | 3,000 [UNIDAD |GEL ANTIBACTERIAL
AL 70% DE L
ALCOHOL DE 240ML e N

TOTAL L 132,000.00
NOTA: 100% ENTREGA INMEDIATA

Atentamente,
CORINFAR
Drogueria | Tegucigalpa Drogueria | Tegucigalpa Drogueria | San Pedro Sula
Calle hacia Represa Los Laureles, Interseccién con Anillo Col. 21 de Febrero, Boulevard Fuerzas Armadas, Col.San Carlos De Sula 10 Calle 21 Ave, Centro Comercial
Periférico, Complejo de Bodegas #3 Frente a Gasolinera UNO Centroamérica San Jose De Sula, San Pedro Sula, Honduras.
Comayagtiela, Honduras Tel.: +504 2229-9091 Comayagtiela, Honduras. Tel.: +504 2227-0041 Tel.: +504 2554-5070/ 2554-5071

iSi es Corinfar... es de Confiar! (o) wwnscorniareom () o
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Yo P AGENCIA DE REGULACION SANITARIA L

...?é.‘.{m i AGENCIA DE REGULACION SANITARIA
FoNe TS .

(ARSA)

GOBIERNO DE LA
REPUBLICA DE HONDURAS

REGISTRO SANITARIO

LA AGENCIA DE REGULACION SANITARIA, EN USO DE SUS FACULTADES QUE LA
LEY LE CONFIERE, MEDIANTE RESOLUCION R-ARSA-0320-0119, DE FECHA:
6/03/2020

HN-C-0320-0025

Registro Sanitario anterior: N.A.

Se ha autorizado el (la) NUEVO REGISTRO.
Vigente hasta: 6/03/2025

Datos del Registro:

No. Expediente: ARSA-1219-R-0229

Nombre Comercial: ALCOHOL EN GEL PARA MANOS,

Forma Cosmética: CREMAS, EMULSIONES LOCIONES, GELES Y ACEITES PERFUMADOS O NO.
Titular: CORPORACION INDUSTRIAL FARMACEUTICA S.A.DE C.V. (CORINFAR),

Pais: HONDURAS. -

Fabricantes: CORPORACION INDUSTRIAL FARMACEUTICA, S.A. DE C.V. (CORINFAR),

Pais: HONDURAS.

Presentaciones Comerciales: 120 ml, 240 ml, 500 ml, 1000 ml y 1 gal. TONOS: AZUL, VERDE, ROSADO,
AMARILLO E INCOLORO.

§ Observaciones: ’

- El (La) NUEVO REGISTRO aquf autorizado podra en cualquier momento ser cancelado si el producto resulta ser
nocive o no-segure en las condiciones de uso descritas en el etiquetado del cosmético; por falsificacién o alteracién
de los documentos utilizados en el registro o inscripcién sanitatia; cuando no se cumpla con los controles de calidad
establecidos en las especificaciones del fabricante; cuando el producto se comercialice en condiciones diferentes con
las que fue aprobado.

e

DRA. RENA GALEA LAGA
COMISIONADA PRESTDENTE POR LEY
@Eﬂvﬁﬁ‘ﬁfcmmno 004-2020

AGENCIA DE REGULACION SANITARIA




DISTRIBUIDORA UNIVERSAL
COL. 15 DE SEPTIEMBRE CALLE PRINCIPAL No. 6004

TEL. 2248-3242 | 2234-8693 / 2234-8710
RTN: 08019013578169

COTIZACION NUMERO : 17039

Secretaria de Seguridad

|EMPRESA:
RTN
TELEFONO:
|FECHA: 10/8/2020
Distrlbuidora Universal tiene a blen presentarle la sigulente oferta, con productos de calidad y aun excelente precio.
g ~ DESCRIPOION = TR o1 /[N 1~ U7 || [ ll__._._;..._!_.:.%]
1 Bote de gel antibacterlal de 240 ml, 70% alcohol 3000 E L 48.00 L144,000.00
[HSPAONIBLE PARA ENTREGA INMEDIATA
COTIZACION VALIDA POR 2 DIAS SUB TOTAL 144,000.00
1SV
TOTAL L. 144,000.00

GEl: 3206-15268
ARNOLD FIORES

f* Envios gratuitos * -
L ! At T

artgld Nores S distribuidorauniversal.hn
—
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SECRETARIA DE SEGURIDAD

GOBIERNO DE LA
REPUBLICA DE HONDURAS

El Ocotal, F.M., 3 de Agosto, 2020.

OFICIO No.RR.MM. 152-2020. _ ﬂz )/

Licenciada
Marcia Mordan de Ulloa

5 _..,-' 4
o .
L : y
g1 HATIVA ;
,\2‘2.““[. ‘-:‘/ 'ﬂ?} :
Gerente Administrativo

Su Oficina. /L/
{ ——

Estimada Licenciada: -

Con motivo de la reactivacién de labores de la mayoria del personal de actividades centrales,
solicito su autorizacion para que se procedan a adquirir los siguientes insumos de bioseguridad:

3000 tres mil) mascarillas KN95.
3000 (tres mil) botes de gel antibacterial de 240 m!.

Consideramos que con estas cantidades estaremos cubriendo las necesidades de tres meses.

Nota: Quisiera hacer la anotacién que no percibimos una buena calidad en el pedido que
recibimos en meses anteriores las cuales venfan en cajas de 50 unidades. Las mejores han sido las
que vinieron empacadas en bolsas de color azul de 10 unidades cada una.

Sin otro particular,

Atentament, j
I

Alejandri uiluz
Subgeren dcursos Materiales

.

Copia: Sr. Félix Pedro Méndez / Jefe Unidad Gestién de Compras.
RIS
»?@T\c;f\m 24T
0s |os| 2020

TELEFONOS: (504) 2229-0785, 2229-0786, 2229-0727. 2229-0896
FI OCOTAL FRANCISCO MORAZAN HONDUIRAS.C A



CORPORACION R.T.N.:08019015779778
No.Correlativo dir la Orden de Compra Exent:s G E N E s I s mmgmw‘mf ’“E
S.de R.L N IO ORI TS Mo, kOO 101 24
No. Constacia Registro Exonerado
| —l VENTA AL CONTADO:
No. ldentificativo del Registro de la S.A.G. Dinribﬂ;mgjt:e?immnima?gmplez;:ﬂ Q::imicos, CREDITO DIASBO Dias
] Comestibles, Desechables, y Abarroteria en General VENCE: 16/09/2020
Teléfonos.: 2246-5607/2246-5627/2246-1812/2246-1883 ORDEN DE COMPRA No.:
N . Emd': -1 i ph gma il. r:l:-m
FACTURA No. : 000-001-01-00017859 o
SENORES:  SECRETARIA DE ESTADO DESPACHO SEGUR 17108/2020
R.T.N.: 08019998399378
DIRECCION: _CENTRAL FRANCISCO MORAZAN TEL.iy; .
CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO  pesc. EXONERADO . novors)
( bt = UNIT. REBAIAs EXENT 0

3{,000.00 MASCARILLA KN95 UND 31.86 95,580.00

VALOR EM LETRAS:

Trbal
NOVENTA Y CINCO MIL QUINIENTOS OCHENTA L. 00/100 rotal 95,580.00
o 1- Resisa e 51 products sn of moments ] far, Importe Exonerado L.
CONDICN)NES. z-&mﬁﬁum:efwuﬁmmwm chigndoa mi:m:;daslas:md.uu!esﬂwadasm!am 0.00
3Vencido o iempo eslipedada para s enesiacion o fipdNp de esta facm & 3% de interés mensual, Importe Exento L] 95,580.00
-l priginal de esta factrs o conetine of o1 9 fesfectvo rmobo de redibo de s,
&-Por cada chigua devushy <2 cobram un recargo db Los, 70.00. G. 15% Imp L} 0.00

CONF OD A | 0 )N ‘5

GENESIS....

247 INEE =Y. N. 0801901577977
o

1812 224061952

‘nesiscorphn@gmad com

Fecha Limite de Emision:09/03/ ' =
st Chesitz Copia Al Dbbgad Tiibalario Emisor Copla Ameriy Obiegadks fribudgi .tk

Imp. S/V. L. 0.00

Modahésd da bveresidn bryresidn Por Impeania laPagarL1 95,580.00

=



CORPORACION G "NESIS, S. de R.L.

Aldea La Cafiada Nro. 5619
Tegucigalpa, M.D.C. Fecha 17/08/2020
Teléfonos: 2246-5607 y 2246-5727 Pagina 1
COMPROBANTE DE E
Propuesto a: Enviado a;
SECRETARIA DE ESTADO DESPACHO
TIf. TIf.:
CENTRAL, FRANCISCO MORAZAN CENTRAL, FRANCISCO MORAZAN
TEGUCIGALPA TEGUCIGALPA
Cadigo: CXC-381 RTN: 08019998399378
[ Enviar: Entrega Términos: 30 Dias Vendedor: Referencia: I
Cédigo producto Descripcion del producto Cantidad | Precio Unit. L. Subtotal L.
MISC-063 MASCARILLA KN95 UND 3,000.00 31.86 95,580.00
3,000.00 Subtotal 95,580.00

Impuesto:
[ TOTAL L. 95,580.0(9




SUB GERENCIA DE RECURSOS MATERIALES
ALMACEN

ACTA DE RECEPCION

POR ESTE MEDIO DAMOS FE DE HABER RECIBIDO DE CONFORMIDAD LO
SIGUIENTE:

'NO. | CANT. |

T.| __ DESCRIPCION
1 | 3000 |MASCARILLAS

OBSERVACIONES: SOLICITADO POR RECURSOS MATERIALES
El Ocotal, Francisco Morazén, 19 de agosto de 2020.

FIRMA: _“ecelo Coshio
NOMBRE: «Sk%%exe_.m»@rr—o

CARGO: £M_ma5m de Mwacen
43
FECHA: l9-0® -20620 .




CONSTANCIA ELECTRONICA DE ESTAR SUJETO AL REGIMEN
DE PAGOS A CUENTA

MM A

201-20-10500-33733

La DIRECCION REGIONAL CENTRO SUR en cuya jurlsdicclén se encuentra el domicilio fiscal del
solicitante, identificado como:

Nombre y Apellido o Razén Social: CORPORACION GENESIS S DER L
Con Registro Tributario Nacional: 08019015779778

Habiendo presentado la solicitud electrénica con nimero 201-20-10500-33733 en fecha 02/07/2020, y
Recibo Oficial de Pago No. 25412062785 de fecha 02/07/2020 por el monto de L. 200.00 bajo el
concepto de Actos Administrativos.

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gestlén Tributarla (ETAX), se ha podido
establecer lo sigulente:

ETAX: SI existen Registros de Pagos a Cuenta.
ETAX: NO existen Registros de Deudas.

ETAX: NO existen Registros de Omisiones en la Presentacion de Declaraciones.

Por lo expuesto, se OTORGA al solicitante la presente CONSTANCIA ELECTRONICA DE ESTAR SUJETO AL
REGIMEN DE PAGOS A CUENTA, para el periodo 202001, segin declaracién 35742423500, presentada
el 30/06/2020, la presente Constancla vence el 30/09/2020.

Sin perjuicio de las facultades de revision y fiscallzacién de esta Administracién Tributaria y de los
resultados que de ella se produzcan.

DEN ZABETH INEZ F!
COORDINADORA DE CUENTA CORRIENTE DE LA DIRECCION R.C.S.

R o
i It

3

(*) Es obligacién del destinatario de la presente Constancia verificar su validez a través de
Internet en fa direccién http://constancias.sar.gob.hn/ , ingresando el nimero 201-20-
10500-33733 o mediante el siguiente cédigo QR:




Formato Evaluacién de Ofertas

Nombre de Institucién

SECRETARIA DE ESTADO EN EL DESPACHO DE
SEGURIDAD

Descripcion del proceso.

ADQUISICION DE TRES MIL MASCARILLAS KN95 DE
CINCO CAPAS.

Fecha y hora de apertura de

las ofertas econdmicas.

11 de agosto, 2020. 01:30 pm

Fecha y hora de evaluacion

de ofertas.

11 de agosto, 2020. 01:45 pm

1. Evaluacion Legal

Oferente R Cumpﬂ:gr:g:isitos | Observaciones
Corporacion Génesis, S.| 08019015779778 CUMPLE N/A
de R.L.
Distribuidora Universal 08019013578169 CUMPLE N/A
Grupo Deware CUMPLE N/A -
Corporacion Insdustrial | 08019998399378 CUMPLE N/A
Farmacéutica

2. Evaluacion técnica y econémica

Oferente

Monto de Oferta

Especificaciones
Cumple /No cumple

Observaciones

Corporacion Génesis, | 08019015779778
S.de R.L. CUMPLE
Distribuidora Universal | 08019013578169
Grupo Deware CUMPLE
Corporacion Insdustrial | 08019998399378 CUMPLE

Farmacéutica

En vista de que todas
las ofertas presentadas
cumplen con las
especificaciones

tecnicas requeridas, Se

adjudic6 la compra
tomando como
referencia el precio mas
bajo, tal como o

establece el art. 52 la
Ley de Contratacion
del Estado.

F-003-EO




SECRETARIA DE ESTADO DESPACHO SEGURIDAD PEDIDO DE COMPRA

08019998399378 ORDEN NO. FECHA
CENTRAL, FRANCISCO MORAZAN 4500017466 12.08.2020
ACASIARCISCSiTiAlwt COMPRADOR: VASQUEZ MARYORIE
drp b ) HONDURAS TELEFONO:
* % Yok ok FAX:
1 ST E-MAIL:
PROVEEDOR: 1003475 CORPORACION GENESIS S DER L CONTACTO: _]
DIRECCION: barrio la guadalupe en la subida gu E-MAIL:
PAIS: Honduras TELEFONO: 2246-5607
CIUDAD: Morazan FAX:
CONDICIONES DE PAGO i Pagadero a 30 dias sin descuentos RTN: 08019015779778
LUGAR DE ENTREGA : Secretaria de Estado en el Despacho de *  FECHA DE ENTREGA: 20.08.2020
DIRECCION : Aldea El Ocotal, F.M. CIUDAD : Morazan 00000 TEL. :
[ LINEA MATERIAL  DESCRIPCION B CANTIDAD  UNIDAD PRECIO UNITARIO VALOR__]
10 MASCARILLAS KN95 3,000.00 UND 31.86 95,580.00
OBSERVACIONES: Subtotal: HNL 95,580.00
COMPRA DE 3 MIL MASCARILLAS KN95 DE 5 CAPAS P Descuentos: HNL 0.00

IVA: HNL 0.00
Total: HNL 95,580.00

ADMINISTRACION CENTRAL COMO MEDIDA PARA

Se aceptaran entregas parciales, siempre y cuando se haya pactada con el contratante. j

Pagina 1 de 1



SECRETARIA DE SEGURIDAD

32 e S

IR

|
GOBIERNO DE LA
REPUBLICA DE HONDURAS

El Ocotal, F.M., 3 de Agosto, 2020.

OFICIO No.RR.MM. 152-2020.

Licenciada
Marcia Moran de Ulloa
Gerente Administrativo
Su Oficina.

Estimada Licenciada:

Con motivo de la reactivacién de labores de la mayorfa del personal de actividades centrales,
solicito su autorizacién para que se procedan a adquirir los siguientes insumos de bioseguridad:

3000 tres mil) mascarillas KN95.
3000 (tres mil) botes de gel antibacterial de 240 ml.

Consideramos que con estas cantidades estaremos cubriendo las necesidades de tres meses.

Nota: Quisiera hacer la anotacién que no percibimos una buena calidad en el pedido que
recibimos en meses anteriores las cuales venian en cajas de 50 unidades. Las mejores han sido las
que vinieron empacadas en bolsas de color azul de 10 unidades cada una.

Sin otro particular,

Atentament

Alejandri
Subgeren cursos Materiales

Copia: Sr. Félix Pedro Méndez / Jefe Unidad Gestién de Compras.
22ITS
¥ =t 24N
0s (os| 2020

TELEFONOS: (504) 2229-0785, 2229-0786, 2229-0727, 2229-0896
EL OCOTAL, FRANCISCO MORAZAN, HONDURAS, C.A.
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ACTA DE APERTURA

Nombre del Proceso: ADQUISICION DE TRES MIL MASCARILLAS KN95

Lugar de Apertura: Fecha de Apertura:

Hora de Apertura:

Secretaria de Seguridad 11 de agosto 2020

01:30 PM

Fecha de Solicitud de
Cotizacion

Fecha Limite de Recepcién

Ne de Oferentes

09 de agosto,2020 11 de agosto, 2020

Integrantes del Comité de Apertura

Nombre Correo electrénico Teléfono

Libni Sanchez Libni 22@yahoo.es 2236-

1200

] Maryorie.vasquez(@s | 2236-
Maryorie Vasquez | cquridad.qob.hn

1200

compras@sequridad. | 2236-
Walter Aplicano gob.hn

1200

Detalle de Ofertas recibidas

- No. Oferehte RTN Valor Ofertado

L , . L95,580.00

1 Corporacién Génesis, S. de R.L. 08019015779778
o _ 08019013578169 L99,000.00
2 Distribuidora Universal
Grupo Deware L107.700.00
4 Corporacién Industrial Farmacéutica 08019998399378 L120,000.00

Lugar y fecha: El Ocotal Francisco Morazan, 11 de agosto de 2020.

F-002-AA



€C or porac

GENESIS.....

Distribuidora Linea Institucional, Limpieza, Quimicos,
Comestibles, Desechables y abarroteria en general

Telefonos: (504) 2246-5607(27) 2246-1812; 2246-1883
E-mail: genesiscorphn@gmail.com
Cotizacién

Martes 11 de Agosto del 2020

Sefiores: SECRETARIA DE SEGURIDAD
Atencion: LIC. MARYORI VASQUEZ
Teléfono: (504) 3290-0607
A continuacion se le cotizan los siguientes productos:
Cant. Descripcion de Producto P/unitario subtotal
MASCARILLA KN95 5 CAPAS UNIDAD 1.95,580.00
AL KTRIN 1. 95,580.00

Total L.95,580.00

! = .n«nono(no'c
) GENESIS. ...
et/ e 1N 08019015779718
reefanos 12865601 1260 861] 22461112.12401883

C .com .
Emanl: gcneuuovphnwgmatl

Departamento de Ventas
CONDICIONES:

Tiempo de Entrega: 3 Dias Hébiles

Forma de Pago: CREDITO

Tiempo de Garantia: 30 dias despues de la entrega
Validez: 8 dias héabiles

Vendedor: Stephanie Marcela Rivera

Celular: (504) 8827-4119

E-mail: srivera@genesiscorphn.com / stephanie.gcorph@gmail.com
"BENDICIONES EN SUS LABORES DIARIAS"



10/8/2020 constancias.sar.gr  n/ConstanciaSolvencialmprimir.aspx?numero_preimpreso=15‘  -10500-135918&secuencia=1

CONSTANCIA ELECTRONICA DE SOLVENCIA FISCAL

[l IIIIIIIIIIIIIIIII”"ll || IIHIHIIIII III
MR ARl
151-20-10500-13591

La DIRECCTON REGIONAL CENTRO SUR en cuya jurisdiccidn se encuentra el domicilio fiscal del
solicitante, identificado como:

Nombre y Apellido o Razén Social: CORPORACION GENESIS S DER L
Con Registro Tributario Nacional: 08019015779778

Habiendo presentado la solicitud electrénica con niumero 151-20-10500-13591 en fecha 10/08/2020, y
Recibo Oficial de Pago No. 25412315530 de fecha 10/08/2020 por el monto de L. 200.00 bajo el
concepto de Actos Administrativos.

Luego de revisadas ias Bases de Datos del Sistema de Gestidn Tributaria (ETAX), se ha podido establecer
lo siguiente:

ETAX: NO existen registros de Omisiones en la presentacion de Declaraciones.

ETAX: NO existen registros de Deudas.

Por lo antes expuesto se OTORGA la SOLVENCIA FISCAL al solicitante.

La presente Constancia tiene una vigencia de treinta dias calendario a partir de la fecha 10/08/2020
hasta 08/09/2020, la misma no aplica para el Articulo 213 del Decreto 170-2016.

Sin perjuicio de las facultades de revision y fiscalizacion de esta Administracién Tributaria y de los
resultados que de ella se produzcan.

IAELIZ RTINEZ R
COORDINADORA DE CUENTA CORRIENTE DE LA DIRECCICN R.C.S.

ﬁ: % T
L} Il’ !
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| K TPk L I

(*) Es obligacién del destinatario de la presente Constancia verificar su validez a través de Internet en
la direccién  http://constancias.sar.gob.hn/ , ingresando el ndmero 151-20-10500-13591 o
mediante el siguiente codigo QR:




2/7/2020 constancias.sars  hn/ConstanciaPagosCuenta.aspx?numero_preimpreso=201-2  1500-337338&secuencia=1

CONSTANCIA ELECTRONICA DE ESTAR SUJETO AL REGIMEN
DE PAGOS A CUENTA
1 mi
!.

i D

I
201-20-10500-33733

La DIRECCION REGIONAL CENTRO SUR en cuya jurisdiccién se encuentra el domicilic fiscal del
solicitante, identificado como:

Nombre y Apellido o Raz6n Social: CORPORACION GENESIS SDER L
Con Registro Tributario Nacional: 08019015779778

Habiendo presentado la soficitud electrénica con nimero 201-20-10500-33733 en fecha 02/07/2020, y
Recibo Oficial de Pago No. 25412062785 de fecha 02/07/2020 por el monto de L. 200.00 bajo el
concepto de Actos Administrativos.

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gestién Tributaria (ETAX), se ha podido
establecer lo siguiente:

ETAX: SI existen Registros de Pagos a Cuenta.
ETAX: NO existen Registros de Deudas.

ETAX: NO existen Registros de Omisiones en la Presentacién de Declaraciones.

Por lo expuesto, se OTORGA al solicitante la presente CONSTANCIA ELECTRONICA DE ESTAR SUJETO AL
REGIMEN DE PAGOS A CUENTA, para el periodo 202001, seg(n declaracién 35742423500, presentada
el 30/06/2020, la presente Constancia vence el 30/09/2020.

Sin perjuicio de las facultades de revisién y fiscalizacién de esta Administracién Tributaria y de los
resultados que de ella se produzcan.

DENIA ELIZABETH M NEZ FLORES
COORDINADORA DE CUENTA CORRIENTE DE LA DIRECCION R.C.S.

(*) Es obligacion del destinatario de Ia presente Constancla verificar su validez a travéds de
Internet en la direccién http://constanclas.sar.gob.hn/ , ingresando el nimero 201-20-
10500-33733 o mediante el siguiente cédigo QR:




. - * - .
AGENIIA DE REGULASIGN SANITARA I

INFORME DE CLASIFICACION POR RIESGO
DE DISPOSITIVOS MEDICOS

La Agencla de Regulaclén Sanltarla y la Direcclén De Dispositivos Médicos y Otros Disposltivos de Interds Sanitarlo, en uso de
sus facultades que la ley le conflere, con fecha: 6 DE MAYO DEL ARO 2020 y No. de expediente de clasificacion:
ARSA-0420-CDM-0306, resuelve conceder el tramite de Claslflcaclén por Rlesgo al Dispositivo Médico(s) descrito(s) a

continuacién:

DESCRIPCION DEL DISPOSITIVO MEDICO

Nombre del Producto: KN95 PROTECTIVE MASK
Nombre Genérico: MASCARILLAS KN95
I::ZZ?;LH(\;;’ Cédigo Internaclonal: UMDNS, 12447
Titular del producto: YIWU YEXIN LUGGAGE CO. LTD. /CHINA
Fabricante: YIWU YEXIN LUGGAGE CO. LTD. /CHINA

CAJA CON UNIDAD DE KN95 PROTECTIVE MASK EN BOLSA CON PRESENTACION DE 10 PIEZAS POR

Presentaclén CAJA CON MODELO KN95
Comerclal Forma de Presentaclén: UNIDAD
Empaque Secundario y Primario: CAJA/ BOLSA

Informaclén Socledad o Empresa: BAZAR DIANA S de R..L
del solicitante | Representante Legal: ROHI GERARDO SABAT KAFIE

Otros Observaclones: NINGUNA

Con base en la combinaclén de criterlos tales como, duracién del contacto con el cuerpo, grado de invaslén y efecto local
contra efecto sistémico, se claslfica el Dispositivo Médico antes descrito de la sigulente manera:

CLASE lIA: SON LOS DISPOSITIVOS MEDICOS DE RIESGO MODERADO, SUJETOS A CONTROLES ESPECIALES EN LA FASE
DE FABRICACION PARA DEMOSTRAR SU SEGURIDAD Y EFECTIVIDAD.

Vigente hasta:
6 DE NOVIEMBRE DEL 2020

Fslosdo de Finerg arilaria por Co
estard vigente po- o | 2 dure o
a Periode en e
o auterizae dn ausdig

st por sesenta (60) das hables a

4]

tompo:
Eahudo de Emargen
ABSA Y ey caso de ne niacer

aeberd uapentar ‘o presentn auton7acidn g competar 19 d

1 oncslade

et decumenta ongina: qua se encentra @ formale aleclidnieo, cuya

La emly6n de o presente autonizac'dn u ko imoresian en soporle [y co es una repreduce
cepresentacidn digilo? goza de piena autentodad. Integridad y no recudia: to ertanar con fundomento

FONFOIME DF CEASIFICACION V'O THESGO aau’ autorizoco pedr@ on (ualqu er Inomento ser canceladn s el producto resu ta Ser mec v 6 no SeQUrn e gs Chniioones
normales de usor que se hoyo demastrodo que el pHoducto no s lerapdut comente elicoz, ceondo se demuestre qua of preauclo no tienz la composicdn cuantilotva o
cuoltaliva aulonzada o cuande so incumplan os garantlos de calidad u estabiidad eslablecidas en as aspechicocones del fabiicenie o Cuonao o araduclo se

comere alce en condiciones aiieremes con los (ue fue apreboan

DRA. EVELIN HERNANDEZ
DIRECTORA DISPOSITIVOS MEDICOS
Y OTROS DISPOSITIVOS DE INTERES SANITARIO
AGENCIA DE REGULACION SANITARIA




TECHNICAL DATA SHEET

KN95 GB2626-20

CHARACTERISTIC ACCEPTABLE LIMITS UNITS
Filter performance — (must be 2 X% efficient) 295 %
Test agent NacCl
Flow rate 85 L/min
Total inward leakage {TIL}* — tested on human % leakage '”"*-.,_H
subjects each performing exerclses <8 (arithmetic mean)
Inhalation reslstance — max pressure drop <350 Pa
Flow rate 85 L/min
Exhalation resistance - max pressure drop <250 Pa
Flow rate 85 L/min
Depressurization to
Exhalation valve leakage requirement 0Pa > 20 sec
Force applied -1180 Pa
CO2 clearance requirement <1% %
CHARACTERISTIC SPECIFICATION
1st LAYER |25gsm NON-WOVEN FABRIC
2nd LAYER [25gsm MELT BLOWN MATERIAL
MASK BODY 3rd LAYER |20gsm FILTER MATERIAL
MATERIALS 4th LAYER |[25gsm MELT BLOWN MATERIAL
5th LAYER |25gsm NON-WOVEN FABRIC
NOSE-PIECE IRON
EARLOOP POLYESTER AND SPANDEX
DESCRIPTION Foldab.le 3F) face masks with a shapeable nosepiece and two earloops present, one on
each side, in order to hold mask in place.
PERFORMANCE Suitable for .respi’ratory p.rotection, filtering dust, haze, bacteria, droplets and other
harmful particles in the air. It can only be used once and destroyed after use.
SIZE UNIVERSAL
PACKING DESCRIPTION OPP bag, 1 piece per bag. 1000 pieces per carton
CARTON DIMENSIONS |66x55x53 10kg
Storage Condition Country of Origin -
Store under cool, clean, and dry conditions. Avoid excessive heat (over 40°C or 104°F) CHINA

Note:
1. Not suitable for harmful gases and steam .
2. Not suitable for hypoxic environments, underwater operations or fire fighting

Page 1 of 1




DISTRIBUIDORA UNIVERSAL

COL. 15 DE SEPTIEMBRE CALLE PRINCIPAL No. 6004

TEL. 2248-3242 / 2234-8693 / 2234-8710
RTN: 08019013578169

COTIZACION NUMERO : 17020

EMPRESA: Secretaria de Seguridad
RTN
TELEFONO:
|FECHA: 11/8/2020
Distribuldora Universal tiene a bien presentarle la siguiente oferta, con productos de calldad y aun excelente preclo.
Cfem | = = - DESOWPGONT =D o “CANT: [0 IS Wi AL
1 Mascarilia KN-95, 5 Capas 3000 E L 33.00 199,000.00
CHSFONIBLE PARA ENTREGA INMEDIATA
COTIZACION VALIDA POR 2 DIAS SUB TOTAL 99,000.00]
Y |
TOTAL L. 99,000.00|

CEL: 3206-1528
ARNOLD FLORES

inmuld.l[ures;ﬁ! distribuidoraunivarssl.hn

[ % Envios gratuitos
| > Envios gratuitos « — [N

)

ventas_distuniversal@hotmail.es

S
S
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ASENCLS DE REGRILACKNS SAN'TARIA

INFORME DE CLASIFICACION POR RIESGO
DE DISPOSITIVOS MEDICOS

La Agencia de Regulacién Sanitaria y la Direccién De Dispositivos Médicos y Otros Dispositivos de Interés Sonitario, en uso de
sus facultades que la ley le confiere, con fecha: 29 DE MAYO DEL ARO 2020 y No. de expediente de clasificacion:
ARSA-0520-CDM-0747, resuelve conceder el tramite de CLASIFICACION POR RIESGO SANITARIO EN LINEA al Dispositivo
Médico(s) descrito(s) a continuacion:

DESCRIPCION DEL DISPOSITIVO MEDICO

Nombre del Producto: KN95 PROTECTIVE MASK

Nombre Genérico; MASCARILLAS KN95

Codigo internacional: GMDN, 12477

Titular del producto: JIZHEJIANG TIANJI BIOTECHNOLOGY Co. LTD / CHINA
Fabricante: JIZHEJIANG TIANJI BIOTECHNOLOGY Co. LTD / CHINA

Dispositivo
Médico (s)

CAJA DE CARTON CONTENIENDO 10 UNIDADES EN EMPAQUE INDIVIDUAL DE MASCARILLAS KN95

Presentacién
Comercial Forma de Presentacién: UNIDAD

Empaque Secundario y Primario: CAJA DE CARTON

Informacién Sociedad o Empresa: DISTRIBUCIONES VALENCIA
del solicitante | Representante Legal: WILMAN DANILO MORALES ZELAYA

Otros Observaciones: NINGUNA

Con base en la combinacién de criterios tales como, duracién del contacto con el cuerpo, grado de invasién y efecto local
contra efecto sistémico, se clasifico el Dispositivo Médico antes descrito de la siguiente manera:

CLASE IIA: SON LOS DISPOSITIVOS MEDICOS DE RIESGO MODERADO, SUJETOS A CONTROLES ESPECIALES EN LA FASE
DE FABRICACION PARA DEMOSTRAR SU SEGURIDAD Y EFECTIVIDAD.

Vigente hasta:
29 DE NOVIEMBRE DEL 2020

DRA. EVELIN HERNANDEZ
DIRECTORA DISPOSITIVOS MEDICOS
Y OTROS DISPOSITIVOS DE INTERES SANITARIO
AGENCIA DE REGULACION SANITARIA

=0l e e =
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INFORME DE CLASIFICACION POR RIESGO
DE DISPOSITIVOS MEDICOS

La Agencia de Regulacién Sanitaria y la Direccion De Dispositivos Médicos y Otros Dispositivos de Interés Sanitario, en uso de

sus facultades que la ley le confiere, con fecho: 29 DE MAYO DEL ANO 2020 y No. de expediente de clasificacién:
ARSA-0520-CDM-0747, resuelve conceder el trdmite de CLASIFICACION POR RIESGO SANITARIO EN LINEA al Dispositivo

Médico(s) descrito(s) a continuacion:

DESCRIPCION DEL DISPOSITIVO MEDICO

Nombre del Producto: KN95 PROTECTIVE MASK
Nombre Genérico: MASCARILLAS KN95
?:sé%?: :i(‘:; Cédigo internacional: GMDN, 12477
Titular del producto: JIZHEJIANG TIANJI BIOTECHNOLOGY Co. LTD / CHINA
Fabricante: JIZHEJANG TIANJI BIOTECHNOLOGY Co. LTD / CHINA

CAJA DE CARTON CONTENIENDO 10 UNIDADES EN EMPAQUE INDIVIDUAL DE MASCARILLAS KN95

Presentacién
Comercial Forma de Presentacion: UNIDAD
Empague Secundario y Primario: CAJA DE CARTON

Informacién Sociedad o Empresa: DISTRIBUCIONES VALENCIA
del solicitante | Representante Legal: WILMAN DANILO MORALES ZELAYA

Otros Observaclones: NINGUNA

Con base en la combinacién de criterios tales como, duracién del contacto con el cuerpo, grado de invasién y efecto local
contra efecto sistémico, se clasifica el Dispositivo Médico antes descrito de la siguiente manera:

CLASE [A: SON LOS DISPOSITIVOS MEDICOS DE RIESGO MODERADO, SUJETOS A CONTROLES ESPECIALES EN LA FASE
DE FABRICACION PARA DEMOSTRAR SU SEGURIDAD Y EFECTIVIDAD.

Vigente hasta:
29 DE NOVIEMBRE DEL 2020

En virtud del Estado de Emergencia Sanitaria por Coronavirus (COVID-19) declarado mediante Decreto Ejecutivo PCM-005-2020, esla autorizacién es de cardacter
temporal y eslard vigente por el término que dure la Emergencia Sanitaria y hasta por sesenta (60) dias hablles; a purtir del primer dia hébil, una vez terminado el
Estado de Emergencia Sanitaria, Perfodo en el cual Usted deberd adjuntar la presente autorizacion y completar la documentacion en original para presentarta en la

ARSA y en caso de no hacerlo la autorizacion quedard cancelada

La emision del presente certificado y la impresién en soporte fisico es una reproduccion del documento original que e encuentra en formato electronico, cuya
representacion digital goza de plena aulenticidad, integridad y no repudio; lo anlerior con fundamento en el Decreto Ljecutivo PCM-016 2020 Articuto 02, Articulo 7 de la
Ley sobre Firmas Electronicas reformado mediante Decreto Legislativo 33-2020 Arliculo 38 inciso "4

EF'INFORME DE CLASIFICACION POR RIESGO aqul autorizado podra en cualguier momento ser cancelado ) el producto resulta ser nocivo o no-seguro en fas condiciones
normales de uso; que se haya demostrado que el producto no es terapéuticamente eficaz: cuando se demuestre que el producto no tiene la compasicidn cuantitativa o
cudlitativa autorizade o cuando se incumplan las garontios de calidad y estabilidod establecidas en las especificaciones del fabricante o cuando el praduclo se

comercialice en condiclones diferentes con las que fue aprohado

DRA. EVELIN HERNANDEZ
DIRECTORA DISPOSITIVOS MEDICOS
Y OTROS DISPOSITIVOS DE INTERES SANITARIO
AGENCIA DE REGULACION SANITARIA
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. GRUPO DEVAARE S.A

Tegucigalpa, 10 de Agosto de 2020

SRES. SECRETARIA DE SEGURIDAD
ATENCION:Unidad de Gestion de Compras/Maryorie Vasquez

Estimados Sefiores, es un gusto saludarlos y desear éxitos en las labores que a diario emprenden.
Quiero agradecer la oportunidad que nos brindan de participar en este proceso de Cotizacion de:
"3000 MASCARILLAS KN95™.

Preparo el siguiente documento siguiendo las consideraciones descritas en la invitacién de Licitacion

Consideraciones:

1. Cinco capas de filtracion reforzada.

2. Alta capacidad de filtracién.

3. Clip nasal ajustable por dentro de la mascarilla (se adjunta muestra). El clip nasal que se incluye fuera de la
mascarilla se desprende con facilidad.

4, Disefio 3D para mayor comodidad y mejor ajuste.

5. Ala oferta deberd acompaiiar la certificacién otorgada por el ARSA y las especificaciones de la mascarilla.
6. Presentar muestra de la mascarilla ofertada

Esperamos sea de su completo agrado y podamos realizar negocios que sean para su Institucién de méxima
rentabilidad.

Muy agradecida por la oportunidad, me despido.

Atentamente

‘-’tf {\_'L_",__.I.
12 8= A -
ypE CYUENTAS CLA ESYPOYECTGS
GRUPO DEWARE, PINTURAS AMER[CA{S» 1 S

CEL. 33999841 - “‘._"J;,"_—L

1AS HN




GRUPO DEVIRE S.A

ESPECIFIC/

Las mascarillas N95 estan disefiadas para proporcionar proteccion, al filtrar las particulas del ambiente.

Estas mascarillas cumplen con el estandar del Instituto Nacional para la Seguridad y Salud Ocupacional de los
Estados Unidos ( NIOSH) la designacion N signifcia que no filtra Aceites y el 95 que puede filtrar hasta el 95% de
Particulas en el aire.

Cumple con el estandar de desempefio establecido por NIOSH acepta diferentes certificaciones dependiendo el
Pais donde se producen.

En este caso el Pais de procedencia y donde se fabricaron es China por lo que la certificacion es

KN95 China ( GB 2626-2006).




P LEANTOUCHE GRUPO DEVIARE S.A

MATERIALES:

ia mascarilla est3 hecha:

Un 60% de Non-Woven:

Esto es un NO TEJIDO, que es un tipo de tejido que no se deshilacha, es un tipo de textil que se produce al
formar una red de fibras, unidas por tres tipos de procedimientos, mecanicos térmicos y quimicos. todo esto sin
tejer y sin que sea necesario, convertir las fibras en Hilo.

Un 40% de Melt-Blown, este es un tejido sin tejer de gran cobertura y gran resistencia longitudinal y transversal
indicado para ser usado en el sector médico e higiénico.

Este tejido se produce mediante el uso de quipos avanzados de produccién de soplado por fusién de alta calidad
de 100% de polipropileno.

DURABILIDAD

La durabilidad de las mascarillas esta determinada por el fabricante, recomienda hasta 8 horas de uso continuo,
lo ideal es que se usara una mascarilla diaria, pero en tiempos de crisis y escasez la mascarilla puede ser
utilizada, bajo el método de rotacién de mascarillas.

El cual implica tener varias mascarillas, minimo 3 para estar rotando, y esperar que la que se usé y lavo
permanezca minimo tres dias sin uso, para garantiza que el virus ya no sea viable.

METODO DE LIMPIEZA

No se pueden, ni se deben lavar estas mascarillas con agua y jabén, no se deben de sumergir, ni meterlas al
microondas.

Lo ideal es desinfectarlas con luz ultravioleta de la maquina que utilizan los dentistas.

Lo que se realiza en los casos de no contar con este equipo, se recomienda colgarlas y aplicar alcohol gel al 70%
diluido, con atomizador, por toda la superficie y dejar secar.

Procurar al dia siguiente utilizar nueva mascarilla y al tercer dia poder utilizar la primera y asi sucesivamente.

Sray recomendado para su limpieza

[CLEANTOUCH)

SPRAY
DESINFECTANTE

MUITISUPERFICH




GRUPO DEVIRRE S.A

The inside of the
mask while unfolded

The outside front of the
mask while unfolded

The left side of the
mask folded and

The right side of the
mask while folded.




TIENDA, BOU

VARD SUYAPA CONTIGUO A CENTRO DE CERAMI

Tel.: 27580080, BOULEVARD SUYAPA, TEGUCIGALPA D.C.

PROPUESTA COMERCIAL

NOMBRE: SECRETARIA DE SEGURIDAD
ATENCION: MARYORIE VASQUEZ

FECHA: 10/8/2020
Nos agrada presentarles nuestros mejores precios, para su eleccion
PRECIO
DESCRIPCCION GENERAL L
CANTIDAD| UNITARIO s
3000 35.90 L107,700.00
Mascarillas KN95 L 00
L107,700.00
GRAN TOTAL L107,700.00|

| OBSERVACIONES
* VALIDEZ DE LA COTIZACION 15 DIAS
* ZONA A ENTREGAR TEGUCIGALPA

48 HORAS DESPUES DE RECIBIR ORDEN DE
* TIEMPO DE ENTREGA COMPRA
30 DIAS, CERTIFICADO ADJUNTO Y HOJA

* GARANTIA TECNICA

FORMA DE PAGO Y TIEMPO DE

30 DIAS CREDITO

* CREDITO
* CHEQUE A NOMBRE DE GRUPO DEWARE

* COSTO ADICIONAL ENVIO

.rl.'l ‘

{ .efp F(op IGUEZ

lGERENTE- ENT AVESY-PR

ngﬂ p{w"&aﬂmums AMER
CrLave0ghy

NO HAY REGARGO EN ENVIO







| CORINFAR
CORPORACION INDUS: ..IAL FARMACEUTICA, S.ADE ./ , @

COTIZACION

CLIENTE: SECRETARIA DE SEGURIDAD
RTN DEL CLIENTE: 0801 9998 399378 Fecha: 10/08/2020

CONTACTO: ANGELA ABADIE  apy ela.abadie@corinfar.com
L 18 : Tel; 3206-1436
NO.| Cantida |[UNIDAD |DESCRIPCION P. Unit. VALOR TOTAL
d
1 3,000 |UNIDAD MASCARILLA KN95 L 40.00 | L 120,000.00

TOTAL L 1
wiamiaitss ULTIMA LINEA **+++ssssnnn 20,000.00

Eperando poder servirles;

Atentamente,
NOTA 100% ENTREGA INMEDIATA

Drogueria | Tegucigalpa Drogueria | Tegucigalpa Drogueria | San Pedro Sula
Calle hacia Represa Los Laureles, Interseccién con Anillo Col. 21 de Febrero, Boulevard Fuerzas Armadas, Col.San Carlos De Sula 10 Calle 21 Ave, Centro Comercial
Periférico, Complejo de Bodegas #3 Frente a Gasolinera UNO Centroamérica San Jose De Sula, San Pedro Sula, Honduras.
Comayagtiela, Honduras Tel.: +504 2229-9091 Comayagtiela, Honduras. Tel.: +504 2227-0041 Tel.: +504 2554-5070/ 2554-5071

iSi es corinfar“. es de conﬁar! @ www.corinfar.com @/Corinfar




ARSA

AGENTIA DE MEGULACION BANITARIA,

INFORME DE CLASIFICACION POR RIESGO
DE DISPOSITIVOS MEDICOS

La Agencia de Regulacién Sanitaria y la Direcclén De Dispositivos Médicos y Otros Disposltivos de Interés Saniltario, en uso de
sus facultades que la ley le conflere, con fecha: 2 DE MAYO DEL ARO 2020 Yy No, de expediente de claslficaclén:
ARSA-0420-CDM-0531, resuelve conceder el trdmite de Clasificacién por Riesgo al Disposltivo Médico(s) descrito(s) a

continuaclén:

DESCRIPCION DEL DISPOSITIVO MEDICO

Nombre del Producto; MASCARILLA KN95
. Nombre Genérico: MASCARILLAS KN95
':4'2‘;‘1’;:'(‘;;’ Cédigo Internacional: UMDNS, 12447
Titular del producto; ZHEJIANG HANYANG MEDICAL EQUIPMENT CO, LTD/CHINA
Fabricante: ZHEJIANG HANYANG MEDICAL EQUIPMENT CO, LTD/CHINA

CAJA CONTENIENDO 10 PIEZAS EN BOLSA DE PLASTICO DE MASCARILLAS DESECHABLES KN95

Forma de Presentaclén: UNIDAD
Empaque Secundarlo y Primario: CAJA/BOLSA

Presentaclén
Comercial

Informacién | Socledad o Empresa: CORPORACION INDUSTRIAL FARMACEUTICA S.A DE C.V. (CORINFAR)
del solicitante | Representante Legal: HERNAN ULLOA BONILLA

Otros Observaciones: NINGUNA

Con base en la combinaclén de criterios tales como, duraclén del contacto con el cuerpo, grado de invaslén y efecto local
contra efecto slstémico, se clasifica el Dispositlvo Médico antes descrito de la sigulente manera:

CLASE IIA: SON LOS DISPOSITIVOS MEDICOS DE RIESGO MODERADO, SUJETOS A CONTROLES ESPECIALES EN LA FASE
DE FABRICACION PARA DEMOSTRAR SU SEGURIDAD Y EFECTIVIDAD.

Vigente hasta:
2 DE NOVIEMBRE DEL 2020

En virtud def Estado de Emergencia Suniterlo por Coronavirys (COVID-19) declorade medionle Decrelo Ejeculivo PCi4-005-2020, esta autorizaclén es de cardelet
lemporal y eslard vigente por el lérmino que dure la Emergenaia Sanitarla y hasta por sesenla (60) dios héblles: o partir del primer dia hébil, una vez leiminado el
Estado de Emergencia Santtarla Periodo en el cual Usted deberd adjuntar la presente outorlzacion y completar lo documentacién en orlginal para presentarla en la

ARSA y en caso de no hacerlo la autorizaclén quedard cancelada.

La emision de la presente autorizocion y la impresion en soporte fisico es una reproduccion del documento or iginal que se encuenira en formato elecirdnlco, cuya
representacién digital goza de plena autenticldad, integridad y ne repudio; lo anterior con fundamenlo

El INFORME DE CLASIFICACION POR RIESGO aqui aulorizado podra en cuolquler momento ser cancelado si el producta resulla ser nocivo o no-segure en las condiclones
normales de uso: que se haya demoslrado que el producio no es teruptuticomente eficaz; cuondo se demuestre gue ¢l producto no tiene lu composlcidn cvantitativo o
cualilativa aulorizedo o cuando se ncumplon los garontlos de calldad y establlidad establecidas en las especificaciones del {obricante o cuando el praduclo se

corercialice en condiclones dilerenles con las que fue aprobodo

DRA. EVELIN HERNANDEZ
DIRECTORA DISPOSITIVOS MEDICOS
Y OTROS DISPOSITIVOS DE INTERES SANITARIO
AGENCIA DE REGULACION SANITARIA




REPUBLICA DE HONDURAS
SECRETARIA DE SEGURIDAD
DIRECCION GENERAL DE LA POLICIA NACIONAL
SUB DIRECCION GENERAL

El Ocotal, F.M. 19 de agosto del 2020.

ACTA DE RECEPCION

Por este medio HAGO CONSTAR que he recibido de conformidad el dia 19 de
agosto del 2020 de “MACDEL DE HONDURAS”, lo siguiente: compra de
productos de bioseguridad, para uso del personal de la Sub Direccion General y la
Oficina de Salvoconductos.

No. CANTIDAD DETALLE TOTAL
1 15 BOTES DE BACTIDEL PLUS 2,282.55
2 15 BOTES DE BACTIDEL 2,086.95
NATURAL
SUB TOTAL 4,369.50
IMPUESTO 15 % 655.43
TOTAL 5,024.43
ULTIMA LINEA

Dando fe de lo anterior se firma la presente en la ciudad de Tegucigalpa, M.D.C.
| 2

PNHO-00122

El Ocotal, Francisco Morazan.
Correo: subdgpn@policianacional.gob.hn




Macdel de Honduras S.A.
MacdelLas Casitas
Aldea Las Casitag calle de los Alcaldes

RTN 05018002058603
TEL (504) 3176-3181
macdellascasitas@grupomacdel com

Factura
016-002-0100046681

Fecha.  19/08/2020 1544 43
Vendedor: TGU: TIENDA LAS CASITAS
Codigo: CN3182

Nombre de Cliente:

SECRETARIA DE SEGURIDAD

RTN  08019998399378
DESCRIPCION PRODUCTO

Cant Codigo Precio U Des/Reb Total

5 1001447 L.152.17 L.0.00 L 228255
BACTIDEL NATURAL 450 ML

15 1003032 13913 L.0.00 L.2.08696
BACTIDEL PLUS 450ML

Subtotal sin descuento: L.4,369 50

Descuentos y Rebajas: L.000
Importe Exonerado: L0.00
Importe Exento: L0000
Importe Gravado 18%: L.0.00
Importe Gravado 15%: L 4369 50
1.S.V. 18%: L.0.00
LS.V, 15%: L 855.43
TOTAL A PAGAR: L.5,024 92
CINCO MIL VEINTICUATRO Y 92/ 100
LEMPIRAS

Cod, Forma de Paqgc

EF Efectivo

No. de Orden de Compra E>
No. Constancia del Reg de §}
No. Identificacion Registro SAY
Caja: Caja Las Casitas_




Mac-De

Ofrwaiende g voluidn togel | LENPRE

Es para Quimicas Macdel un verdadero placer saludarle v
desearle muchos éxitos en sus funciones diarias.

A continuacién le detallo y cotizo los Siguientes productos;

15 EL NATURAL 450 ML £ 1219 2283xs
15 BACTIDEL PLUS 450 M L 13913[L 208695
Sub-Total
I 5.V,
[ Total
OBSERVACION: COTIZACION VALIDA POR 8 DIAS
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