©:IHSS

INSTITUTO HONDURERO DE SEGURIDAD SOCIAL

VISTO BUENO

Al Dr. José Gaspar Rodriguez Mendoza
Director Ejecutivo del IHSS

DE: Lic. Santos Cecilio Oviedo
CPC-0078
FECHA: 21 de junio de 2023

vy

E-24-2023

Tegycigalpa, M.D.C.

En atencién a lo requerido en el memorando N° 1615-SGSMYC-2023, sohre la certificacion

del proceso de contr,

tacion directa de los servicios subrogados de Iaborqtorio clinico para

los derecho-habientds del IHSS, en la regional de La Ceiba, otorgo el Visto Bueno al

siguiente documento!

« Bases de Contratacién Directa CD-024-2023 "contratacion d
subrogados de |laboratorio clinico para los derecho-habientes

regional de La Ceiba".

Haciendo constar que la documentacién de soporte que he tenido a la

marco regulatorio y jormativo pertinente a la contratacion publica.

Este Visto Bueno no

que participaron en la elaboraciény aprobacion del documento al que se
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xime de ningun tipo de responsabilidad a los funcion
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e los servicios
del IHSS, en la

vista se ajusta al

arios y empleados
e otorga.
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LISTA PARA ASEGURAMIENTO DEL ACUERDO DE AUTORIZACION PARA CONTRATACION DIRECTA

FCPC-14

I

AUTORIZACION

PROCESOQ: CD-024-2023

NOMBRE DEL PROCESO: "CONTRATACION DE LO§ SERVICIOS SUBROGADOS DE LABORATORIO CLINICO PARA LOS
DERECHO-HABIENTES DEL IHSS EN LA REGIONAL DE LA CEIBA™.

TIPO DE ASEGURAMIENTO:

Observaclones: VISTO BUENO E-24-2023

BREIO A LA AUTORIZAGION DEL PRESIDENTE DE LA REPUBLICAU ORGANO DIRECTIVO SUPERIOR a ‘
[OTRO o
INSTITUCION:

GERENCIA ADMINISTRATIVA:

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD l DOCUMENTO DE RESPALDO i SI n NO l FOLIO(S)
1 VERF CUNFLIMENTO OE PREVIAS ; .
L PROCESD SE ENGUENTRA EN EL PACC LInEA DEL PACC AL QUE CORRESPONDE X
= i y VINCULACION DEL PROCESD GON EL POA Y|
EL PROGESO TIENE VINGULAGION COM EL POA Y PRESUPUESTO sl X
SOLIGITUD DE LA UNIDAD REQUIRIENTE MEMORANOO 0 REQUISICION X
[ESTUDIOS PREVIOS FINALIZADOS ESTUDIO REMITIDO POR UNDAD TECNICA
IDISERLC FINALIZADO (51 APLICA) DISEFIO ADJUNTO
ESPECFICACIONES REVITIDAS POR UNDAD
ESPECIFICAGIONES GENERALES Y TECNICAS TECHICA ¥ REVISADA FOR UMDAD DE| X
LICITACIONES
IDENTIFICACION DE UNOAD VERIFIGADORA DEL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO MEMORANDO DE UNDAD TEGHICA X
e v MEMORANDO O SOLIGITUD DE UNIDAD |
DEL MONTO DE LA TECHICA X ‘
i COMPROBANTE RESERVA |
[MROBIICHERER PLESTAR. PRESUPUESTARIA PARA EL PROCESO X |
i
LA GONTRATAGION DIREGTA ES GONGRUENTE CON LA NORMA APLIGABLE] L?;:fgg;écm DIPAEB BN LA NORMA| -y I
56 IFICADA LA CO DIRECTA EXPEDIENTE ADMISTRATIVO X
2 5 e DIRECTA
| A REDAGCION DEL AGUERDO SE ENGUE| MOTADAY F

ADMINISTRATIVO Y GON LA NECESIDAD A SATISFACER

EL OBJETO CONTRACTUAL QUE SE PRETENDE AUTORIZAR ES CONGRUENTE CON EL EXPED/ENTE|ACUERDO SUSCRITO POR LA AUTORIDAD

[AGUERDO SUSCRITO POR LA AUTORIDAD)
INSTITUGIONAL

| misTiTUGIONAL

[EL MONTO ESTIMADO DE LA CONTRATACION ES CONGRUENTECON EL EXPEDIENTE ADMINISTRATIVO ¥ CON[ACUERDO SUSCRITO FOR LA AUTORIDAD

LA NECESIDAD A SATISFACER IMSTITUCIONAL
£L ACUERDO TIENE DELITADO EL PLAZO DE VIGENGIA ;‘fs“;:s'g;ﬁf CiToL oL L AmDE D |
EL ACUERDO INDICA LOS EDIOS DE VERIFICACION jaciem S L R [
SOLICITANTE DEL ASEGURAMIENTO DE LA CALIDAD COMHA FADOR PUBLICO CERTIFICADO
NOMBRE: Santos Eiofsa Mejla Galo NOMBRE: San Eos Cecilio Oviedo

CARGO: Sub-gerente de Suministros, Materiaies y Compras

CPCN°® 0078

f‘”“

FECHA;,’ 21-dejurio de 2]026.“

FECHA: 21 dg

Junio de 2023
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LIS RO L O3 SERLAIAS S0
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MEMORANDO N° 1615-SGSMYC-2023
i
Para: LIC. CECILIO OVIEDO |
Comprador Publico Certificado (CPCO)
1
De: MSC. ELOISA MEJiA GALO (_{XC/ Gt
Subgerencia de la Subgerencia de Suministros Materiales Y Compras
SNt Ref: Solicitud De Visto Bueno Del Documento Base Del Proceso De Contratacion
Directa CD.-024-2023 “Contratacion De Los Servicios Subrogados De Laboratorio
Clinico para los derechohabientes del IHSS en la Regional de la Ceiba™
Fecha: Jueves 15 de junio de 2023

De la manera mas at¢
a las Bases De contr
De Laboratorio Clini

Adjunto lo que a cont

8. Dictamen Leg
9. Disponibilidac
10. Autorizacion.

11. Justificacion

12. Documento B

13. POA
14. PACC, Pendi

Atentamente,

=

~
]

Expediente
Archivo
EMG/MMO

Nombre de su ciudad
[Tonduras C.A\.

nta. y con el debido respeto. se le solicita la respect
co para los derechohabientes del IHSS en la Region

inuacion se detalla:

al. memorando N° 1492-UAL-2023
1 Presupuestaria, memorando N° 1572-SGP/IHSS-2
mediante memorando N° 5436-GAYF-2023

ase

1¢nte de Subir al Sistema

CD-024-2023

Ltacion directa N© CD-024-2023 “Contratacion De 1

va revision y visto bueno
Los Servicios Subrogados
?l de la Ceiba.”




