HOSPITAL GABRIELA ALVARADO

)

Gabrista Alvarado

OFICIO No. 060-DHGA-25 Febrero 10, 2025

Abogada

KAREN MELISSA CRUZ CARIAS
Comprador Publico Certificado

Su Oficina.

Estimada Abog. Cruz:

En cumplimiento al auto de fecha 30 de Diciembre del afio dos mil peinticuatro, se remite
el expediente, de la LICITACION PRIVADA No.LP-001-2025-HIGA, “ADQUISICION
DE VENDAJE PARA FRACTURAS Y OTROS” del Objeto 35270, para que en su
condicion de COMPRADOR PUBLICO CERTIFICADO, emita el espetivo Visto Bueno
del Documento Base de fecha 6 de fecrero del dos mil veinticinco, eferente al proceso de
Licitacion Privada, antes descrito, lo anterior en cumplimiento al Artfculo 44-C Reformado
del Reglamento de la Ley de Contratacién del Estado y Al Acuerdo No.029-2025 de Secha

21 de enero del 2025, emitido en Tegucigalapa, M.D.C.

En tal sentido solicito su autorizacion para poder realizar la publicacion con tiempo de
apertura de 10 dias habiles en vista que estamos desabastecidos de fnsumos y tenemos la

publicacion PACC para adjudicar este proceso en este mes de febrer.

Si otro particular, atentamente.
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HOSPITAL GABRIELA ALVARADO

HOSPITAL
GntrhthmMo

OFICIO No. 059-DHGA-25 Fabrero 6, 2025

Abogada

ITZEL ANAHI PALACIOS

Magistrada Presidencial Tribunal Superior de Cuentas
Su Oficina.

Respetable Magistrada Palacios:

Le saludo muy cordialmente desedndole éxitos en sus distinguidas funciones.

Con el propésito de garantizar la proteccion, recuperacion y rehabili
poblacion de Honduras, y en apego a los Articulos 4, 5 y 6 de la

cion de la salud, a la
de Procedimientos

Administratives: Por este medio se socializara el Acuerdo Magistgrial No.029-2025 de
Jecha 21 de enero del afio 2025, mediante el cual se delega a los Jefes de las Direcciones
Sanitarias Departamentales y Directores de Hospitales a nivel naciogal, dependientes de la

Secretaria de Estado en los Despachos de Salud, facultad para con
proceso de Contratacion Directa para la Adquisicion de Servicios.

En virtud de lo anterior se notifica que se dard inicio a la Licitacio
2025-HGA. correspondiente al Objeto 35270 ADQUISION D
FRACTURAS Y OTROS, para el Ho Mpggal Gabrteia Alvarado.
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DI EC TORA HOSP.GABRIELA AL VARADO
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HOSPITAL GABRIELA ALVARADO @

HOSAITAL
Gabriela Alvarado

Danli, El Paraiso

06 de FEBRERO del 2025

DRA. CANDIDA ROSA GONZALEZ
DIRECTORA EJECUTIVA HGA
SU OFICINA.

Justificacién De La Compra: Se Esta Comprando 35270 VENDAJE PARA FRACTURAS

Y OTROS 1r-001-2025-HGA
para abastecer esta unidad hospitalaria para la atencién de pacientes gle diariamente se

atienden en esta unidad hospitalaria.

Objeto De Gasto: 35270 Vendaje Para Fracturas Y Otros
Por Lo Anterior Se Le Solicita La Autorizacién Para Dar Inicio A la
Segunda Licitacién De 35270 Vendaje Para Fracturas Y
Otros

Las Entregas De Este Vendaje Para Fracturas Y Otros Se Haran De acuerdo A
Cada item Abajo Descritos:

—
i A

e

iz,
5]
[

: NO. | o esro |CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCIQN

L 1| 35270 540 UNIDADES | - A7 HOSPITALARIA

! 2 | 35270 700 UNIDADES | e NDA GASA 3"X10 MARDAS

w 3| 35270 1400 UNIDADES | DA GASA 4°X10 YARDAS
4 | 35270 1400 UNIDADES | yeNDA GASA 6°X10 YARDAS
5 | 35270 1000 UNIDADES |\ - \DA ELASTICA 4"§5 YARDAS
6 | 35270 1600 UNIDADES | e NDA ELASTICA 6"Y5 YARDAS
7 | 35270 1000 UNIDADES | N DA GUATA 4"X5 YARDAS
8 | 25270 640 UNIDADES | yENDA GUATA 6"X5 YARDAS

(UNIDADES | vENDA YESO 6°%5 YalRDAS
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OFICIO N° 066-DHGA-2025 Febrero 10, 2025

Licenciada

NORMA SOLORZANO

Sub-Directora de Gestion de Recursos H.G.A.
Su Oficina.

ASUNTO: Autorizacion de la Resolucion de Inicio de la Licitacion Privada LP-001-2025-
HGA, del Objeto Objeto 35270 VENDAJE PARA FRACTURAS Y ATROS.

Por este medio le notifico que la Secretaria de Salud, emitié un Acuedo de Delegacion por
la maxima autoridad, que me da la potestad para autorizar las rgsoluciones, para los
procesos de contrataciones directas y adquisiciones de servicio, |sea compra directa,
licitacion privada, compra menor entre otras, segiin Acuerdo Magisterial No.029-2025 de
fecha 21 de enero del afio 2025, siempre y cuando deberd contar ¢on el Plan Anual de
Compras y Contrataciones (PACC), debidamente aprobado por ONQAE, y publicado en la
Pagina Oficial de la referida oficina.

Por todo lo anterior SE LE AUTORIZA de inmediato seguir los lineqmientos ya dados por
la Secretaria de Salud, para la Licitacion Privada LP-001-2025-HGA. de VENDAJE

PARA FRACTURAS Y OTROS.

Atentamente.
as ¥ =
il 0 e x»
DIRECTORA EJECGTIVA HOSPGABRIELA ALVARADO
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HOSPITAL GABRIELA ALVARADO

OFICIO No.014-SDGR- DHGA-25 Febrero |

Doctora

CANDIDA GONZALEZ

Directora Ejecutiva Hosp.Gabriela Alvarado
Su Oficina.

V

HOSPITAL
Gabriea Alvarodo

0, 2025

Asunto: Solicitud de Resolucion de Inicio del Objeto 3527 VENDAJE PARA

FRACTURAS Y OTROS, mediante la modalidad de Licitacion P
HGA.

Por este medio me dirijo a usted, para solicitarle su autorizacion
mencionada, en vista que ya contamos con el PCM-42-2024, de fech
2024, y el Acuerdo de Delegacion, mediante Oficio Circular No.252-

Honduras, y en apego a los Articulos 4, 5 y 6 de la Ley de Procedimi,

ricada LP-001-2025-

1 la resolucion antes
t 27 de diciembre del
}G-2025, esto en aras

tos Administrativos,
rcha 21 de enero del

de garantizar la proteccion, recuperacion y rehabilitacion de la saé{'d, a la poblacion de

por este medio socializan el Acuerdo Magisterial No.029-2025 de
aiio 2025.

Sub-Directora ¢ ' Qestion de Recursos H.G.A.
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DOCUMENTO BASE

LICITACION PRIVADA

HOSPITAL GABRIELA ALVARADO

LICITACION PRIVAD
NUMERO LP-001-2025-HGA

“ADQUISICION DE VENDAJE PARA FRACTURAS Y OTROS JARA EL HOSPITAL

GABRIELA ALVARADO, (OBJETO 35270) AN

Fuente de Financiamiento
FONDOS NACIONALES

Proceso en base al articulo 360 de la Constitucién de la Repibli
de la Ley de Contratacion del Estado.

Danli, El Paraiso, Honduras C.A.
FEBRERO 2025

2025"

ra y articulos 59 y 60




AVISO

El Hospital Gabriela Alvarado cordialmente le invita a participar en el p

ceso de Licitacién Privada

r
No. LP-001-2025-HGA y presentar Oferta para la adquisicion de &)5270 VENDAJE PARA

FRACTURAS Y OTROS PARA EL HOSPITAL GABRIELA ALVARADO, AN
con fondos nacionales.

El documento Base y sus anexos podra ser descargado en el Sistema de Inf]

2025" a ser financiado

brmacién de Contratacion

y Adquisiciones del Estado de Honduras, “HonduCompras” www.honduco

ras.gob.hn o retirado en
el, depto. de logistica y suministros ubicados en las oficinas administrqtivas, dentro del periodo

estipulado en la carta de invitacion en forma digital, para lo cual debera
que el mismo le sea entregado en forma electrénica sin costo alguno.

resentar una USB, para

de la Repiblica de Honduras en la Unidad de Logistica y Suministros ybicados en las oficinas

La Oferta debera ser presentada a mas tardar el 17 DE FEBRERO 2025 a :F 10:00 a.m., hora oficial

administrativas, HOSPITAL GABRIELA ALVARADO, aldea san marcos cafle panamericana salida

al Paraiso, Danli El Paraiso. correo electrénico Solorzanonorma3}
97088454.

Si la oferta es presentada tarde se devolver3 sin abrir.

LS @email.com Teléfono

Las ofertas se abrirdn en la sala de juntas del Hospital Gabriela Alvarado el §ia 17 de febrero de 2025

a las 10:15 am en presencia de LAS AUTORIDADES HOSPITAL
representantes de los oferentes y en comité de compras.

Danli, El Paraiso, a los 06 dias del mes de febrero del afio 2025.

I
QIAND A ROSA ALEZ
Directora Ejecutiva.

Hospital Gabriela Alvarado

D

GABRIELA ALVARADO,




INDICE GENERAL

INSTRUCCIONES A LOS OFERENTES

IL ESPECIFICACIONES TECNICAS
.  CRITERIOS DE EVALUACION
v. FORMULARIOS Y FORMATO DE LA OFERTA

I.- INSTRUCCIONES A LOS OFERENTES.

1.1 Objeto:
El presente documento contiene los Términos, Definiciones y significados
por los oferentes en la presentacion de las ofertas para los procesos de L
realiza la HOSPITAL GABRIELA ALVARADO, para la adquisiciéon de |
FRACTURAS Y OTROS PARA EL HOSPITAL GABRIELA ALVARADO, AN
fondos nacionales.

Todas las definiciones indicadas en las condiciones generales de estos docu
aplicables a las instrucciones a los Oferentes.

1.2

El Desglose de Presupuesto de Oferta debe Ilenarse en letras y niimerqg
no seran admisibles enmiendas, borrones o raspaduras en el precio o en

que deben ser aplicados

ICITACION PRIVADA que

35270 VENDAJE PARA

10 2025" financiados con

mentos contractuales son

s perfectamente legibles,
tra informacién esencial

prevista con ese caracter en el Pliego de Condiciones, en ninglin caso se dmitirdn ofertas escritas
con lapiz “grafito”. El Proveedor debera incluir en el precio unitario, los coptos de todo lo requerido
y la realizacién de todas las operaciones requeridas para completar la entfega de conformidad con
las especificaciones y descripcion técnica, recordando que los mismos seridn invariables durante

toda la ejecucion de este contrato.

El PROVEEDOR debe tomar en cuenta todos los aranceles e impuestos que

ameriten para la entrega

efectiva de los productos ofertados; el Precio Unitario detallado en el Formgilario de Oferta por ITEM

o Bloque, debe ser EL PRECIO UNITARIO NETO. Asi también, el precio ofertd
descuento considerado por EL PROVEEDOR. El Precio Unitario Ofertado
(02) decimales en su formato.

1.3 Tipo de Contrato:

Como resultado de esta Licitacién Privada se otorgard un Contrato (
HOSPITAL GABRIELA ALVARADO y el oferente ganador o los oferentes g4

1.4 Forma de Ia Oferta:

La forma de oferta debe presentarse completamente llena, firmada,
Representante legal de la Empresa y sus Formularios Correspondientes se

1.5 Moneda de la Oferta:

El Precio de la Oferta debe presentarse en Lempiras (L). Los pagos de los
Compra se realizaran en Lempiras (L); la moneda de curso legal en Hondur

do debe incluir cualquier
ho podra exceder de dos

e Suministro, entre EL
nadores.

liada y sellada por el
in aplique.

ontratos y/o Ordenes de
1S,




1.6 Vigencia de la Oferta:
Las ofertas deberan tener una vigencia minima de treinta (30) dias calend:
fecha de presentacion de la oferta, no obstante, en casos calificados y cy
necesario, el drgano contratante podra solicitar la ampliacién del plazo
siempre que fuere antes de la fecha prevista para su vencimiento.

rio contados a partir de la
ando fuere estrictamente
a todos los proponentes,

1.7 Consorcio:
Cada Oferente presentara una sola Oferta, ya sea individualmente o como fniembro de un Consorcio.

Si el Proveedor es un Consorcio, todas las partes que lo conforman debefan ser mancomunadas y
solidariamente responsables frente al Comprador por el cumplimiento| de las disposiciones del
Contrato y deberan designar a una de ellas para que actiie como represeijtante con autoridad para
comprometer al Consorcio. La composicién o constitucién del Consorcio np podra ser alterada sin el
previo consentimiento del Comprador.

2. DOCUMENTOS SOLICITADOS EN LA OFERTA:

Los oferentes deberan presentar los siguientes documentos con su ofprta

1. Fotocopia de la Escritura de Constitucién de la Sociedad, y su dltima reforfna debidamente inscritas
en el Registro Mercantil correspondiente.

2. Fotocopia legible del poder del Representante Legal, que acredita
suficientes para participar representar a la empresa en el proceso de Licitag
inscrito en el Registro Mercantil.
3. Fotocopia del Permiso de Operacién de la Municipalidad correspondiente.
4. Fotocopia de RTN de la Sociedad Mercantil y del Representante Legal.

que tiene las facultades
i6n Privada, debidamente

5. Fotocopia del Documento Nacional de Identificacién (DNI) del Represen
6. Certificacion o Fotocopia de la Constancia de estar en tramite la Insc
Proveedores y Contratistas del Estado, extendida por la ONCAE de acuer]

tante Legal.
lipcion en el Registro de
flo con el articulo 57 del

Reglamento de la Ley de Contratacién del Estado, “La solicitud de inscripcidn deberd realizarse a mds
tardar el dia calendario anterior a la fecha prevista para la presentacién dez oferta ..." (En caso que
el proveedor cuenta con dicha Certificacién no debe presentar los numperales 1,2,3,4 y 5).

7. Declaracion Jurada sobre las Prohibiciones o Inhabilidades previstas en los articulos 15y 16 de la
Ley de Contratacion del Estado.
8. La Declaracion Jurada de la Empresa y de su Representante Legal de njo estar comprendido en
ninguno de los casos sefialados de los articulos 36, 37, 38, 39, 40 y 41 de la Ley Especial Contra el
Lavado de Activos.
9. Fotocopia del Registro Sanitario vigente de cada producto ofertado empitido por la Agencia de
Regulacion Sanitaria de la Republica de Honduras” y cualquier cofreccién, modificacién o
ampliacién, con el sello de recibido de ARSA. No se aceptaran constapcias emitidas por otra
Institucion. Sera objeto de descalificacién el ftem que presente un Registro gEnitario vencido. En caso
de adjudicarse deberd presentar el Registro Sanitario para firmar contrato

10. Constancia extendida por la Procuraduria General de la Repiblica (o Cpnstancia de que estd en
tramite), de no tener juicios o cuentas pendientes con el Estado de Hondurds por incumplimiento de
contratos anteriores (PGR).
11. Documento Base (Pliego de Condiciones), debidamente firmado y sellqdo por el Representante
legal de la Empresa.
12. Pin Siafi




2.2 Documentacién financiera

1. Laoferta econémica que prepare el oferente deber incluir lo siguiente}

2. Constancia de lineas de créditos.

3. Fotocopia autenticada del Balance General del tiltimo ejercicio fiscal infnediato anterior, sellado

y timbrado por el contador general.

4. Copia autenticada del Estado de Resultado del tltimo ejercicio fiscal infnediato anterior, sellado

y timbrado por el contador general.
5. Adjuntar en su Oferta, la invitacién enviada por Hospital Gabriela Alvan

2.3 Informacién econémica

1. Formulario de Presentacién de la Oferta, este formulario debera ser lle
con el precio total ofertado, solicitiAndose no alterar su forma.

2. Formulario de Oferta por item o Bloque: Es el detalle individual de cad
en la oferta, debidamente firmado y sellado. La omisién de cualquiey

hdo.

hado en letras y niimeros

a item y bloque cotizado
dato referente a precio
incial que impida o limite

unitario por item o bloque, monto, asi como cualquier otro aspecto sust3
de manera significativa el andlisis, comparacién o evaluacién de las
descalificacién de esta, segiin sea el caso. Si “El Oferente” no presenta
Precios” se entendera que no present6 la oferta.

ofertas, sera motivo de
“Formulario de Lista de

El valor total de la oferta debera comprender todos los impuestos corfrespondientes y costos

asociados hasta la entrega de los bienes en el lugar y fecha especifica

de copias). Los documentos firmados por el Representante Legal de la

s en estas bases

mpresa que se anexe a

NOTA: Todos los documentos que no sean originales deberdn ser aure%ticados (Una autentica

la oferta deberdn estar autenticados (Una autentica de firmas). Articulo)

del Cédigo de Notariado.

3. PREPARACION DE LAS OFERTAS

El plazo de entrega de los suministros sera en una sola entrega que se emp

39y 40 de Reglamento

zara a contar cuarenta y

cinco dias (45) habiles siguientes a la firma del contrato y el F-01 aprobadpo y la entrega se hara en

el lugar establecido en el numeral 8.8 del presente documento.

3.2 Control de Calidad

El Hospital Gabriela Alvarado podra solicitar que los VENDAJES PARA FRACTURAS Y OTROS

recibidos en la Almacén del Hospital Gabriela Alvarado, se les efectiie un ana
a su entera discreci6n, tomando muestreos técnicos al azar, del lote mas repn

momento que lo consideren conveniente, en caso de ser necesario.

3.3 Idio e los Documento

El oferente debera presentar su oferta en idioma espafiol de acuerdo a la for
la informacién complementaria como catalogos técnicos, certificaciones,

debera acompaiarse traduccién simple.

4. PRESENTACION DE LAS OFERTAS

e pr 1 :

El oferente debera presentar su oferta en un plazo minimo de 10 DIAS
invitacion y confirmacion de interés de participar en el proceso.

isis de control de calidad
esentativo y en cualquier

ma de oferta. Incluyendo
fichas técnicas y otros,

HABILES, posterior a la




:al f .
EI HOSPITAL GABRIELA ALVARADO, podr3 prorrogar el plazo de presentag
a los posibles oferentes un plazo razonable para que pueda tomar en
preparacién de sus ofertas de conformidad a los cambios indicados en las

Podran ser subsanados los defectos u omisiones contenidas en las ofert
articulo 132 del Reglamento de la Ley de Contratacién del Estado,
modificaciones del precio, objeto y condiciones ofrecidas.

Quedaran descalificados los oferentes que se encuentren comprendid
situaciones establecidas en el articulo nimero 131 del Reglamento de la
Estado.

En caso de haber discrepancia entre precio expresado en letras y en
establecidos en letras, asimismo cuando hubiere diferencia entre el preciq
se considerara valido el precio unitario, solicitindole a los posibles

ion de ofertas a fin de dar
nta las enmiendas en la
ismas.

hs en consonancia con el
bn cuanto no impliquen

bs en cualquiera de las

Ley de Contratacion del

cifras serdn validos los
unitario y el precio total
pferentes presenten sus

formularios en cuadros de Excel editables y que los mismos coincidag en su totalidad con el

Formulario de Oferta por item o Bloque. En caso de que estos no coincidan
el detalle establecido en el Formulario de Oferta por [tem o Bloque.
La comisién de evaluacién podra corregir los errores aritméticos que
evaluacién de las ofertas, debiendo notificar al oferente, quien debera
recepcion de la notificacién o su oferta sera descalificada.

[ g

! A UC id .,',,l_-,
se ar con la denominacién de Original y su Copiaen |

4.4 Form e Presentacion de
La Oferta se debe pres

ent.

se tomaran como validos

se detecten durante la
hceptarlas a partir de la

yersion digital en USB en

su correspondiente sobre debidamente cerrado, sellado, foliado y firmado por el oferente y rotulado

de la siguiente forma:

Parte Central:
Hospital Gabriela Alvarado
(HGA).
Atencién Departamento de Logi
aldea san marcos calle panameri
Danli, El Paraiso, Honduras, C.A.
Teléfono: 9708-8454

Email. Solorzanonorma325@gmai

y suministro (HGA),
ana salida al Paraiso,

L£0Im

Esquina Superior Izquierda: Nombre y Direccién Completa y Niim
Celular del Oferente.

Esquina Inferior Izquierda:
2025-HGA, asi:
Lugar, Fecha y Hora de Recepci6n
Departamento De Logistica

JUEVES Z0 DE FEBRERO 2025 a las

Esquina Superior Derecha:

No. y Nombre del Proceso de la Li

ro de Teléfono Fijoy

Citacion Privada LP-001-

¥ Suministro (HGA)
10:00 A.m.

T LP-001-2025-HGA

“ADQUISICION DE 35270 VENDAJE PARA FRACTURAS

Y OTROS

PARA EL HOSPITAL GABRIELA ALVARADO, ANO 2025




El Organo responsable o por Delegaci6n expresa proceder4 a realizar la Agjertura de oferta.

Las ofertas se abriran en la sala de juntas del Hospital Gabriela Alvarado gl dia 20 DE FEBRERO de
2025 a las 10:15 am en presencia de LAS AUTORIDADES HOSPITAL| GABRIELA ALVARADO,
representantes de los oferentes y en comité de compras.
Se levantard un Acta de Apertura de las Ofertas, donde se consignarén todds los detalles del proceso,
la cual sera firmada por los participantes. En dicha Acta se dejara copstancia de la propuesta
presentada y de cualquier observaci6n referente al acto. Una copia del Aqta de Apertura de ofertas
sera publicada en el sistema HonduCompras

5.MANEJO DE DOCUMENTOS
iv

El Oferente presentard, para cada ftem que compone su oferta, el Cuadro Diescriptivo de productos y

precios (Formulario de Oferta por item o Bloque), acorde a cada forfnulario adjunto en este

Documento base.

2.2 Retiro de Documentos
El Documento Base de Licitacién Privada, puede ser descargado de la plataforma de HonduCompras,
o retirado en el Departamento de Logistica y Suministros (HGA), dentro de] periodo estipulado en la
carta de invitacién en forma digital, para lo cual deber4 de presentar una YSB, para que el mismo le
sea entregado en forma electrénica sin costo alguno

6 INTERPRETACION DE DOCUMENTOS

Aclaraciones: El potencial oferente, podri solicitar aclaraciones al Pliego de Condiciones por escrito
y via correo a la oficina del Departamento de Logistica y suministros, mefliante correo electrénico
solorzanonorma325@gmail.com o en su defecto por escrito a la Gerencia Aflministrativa adjuntando
electrénicamente la solicitud al contacto siguiente el Lic. Norma Carolina Sojorzano hasta dos (2) dias
hébiles antes de la fecha prevista para la apertura de la oferta, debiendo {btener pronta respuesta
del 6rgano responsable de la contratacién, la cual serd comunicada al igteresado. _Se atendern

v éfono.
Sin perjuicio a lo anterior las respuestas a solicitudes de aclaracién se publicaran ademads en el
Sistema de Informacién de Contratacién y Adquisiciones del Estado de Honduras “HONDUCOMPRAS”
(www.honducompras.gob.hn).
Adendum: Es el instrumento legal usado para informar, modificar, altdrar, cambiar o despejar
cualquier duda de los oferentes. Las Adendas podran emitirse en cualql:ler momento antes de la
fecha limite de presentacion de la oferta, al ser emitidos, formaran parte| integral de las Bases de
Licitacién Privada y deberdn ser notificados por escrito, el Oferente jjue hayan adquirido el
Documento Base.

7. ACEPTACION O RECHAZO DE LAS OFERTAS

Z.1 Aceptacién
HOSPITAL GABRIELA ALVARADO, se reserva el derecho de rechazar la oferfta, aplicando el Principio

del Mejor calidad de producto y mejor Valor en Dinero considerable en el fual se evaliian todos los
aspectos relacionados a la Oferta. De igual manera no esta obligada a aceptar la oferta mas baja o
cualquier otra que estime no conveniente al interés general, a sus inter¢ses y a su juicio, podra
aceptar aquella oferta que presente todas las condiciones requeridas en el Pocumento de Licitacién
Privada.




NOTA: LOS OFERENTES QUE NO CUMPLAN CON LA DOCUMENTAC]
DESCALIFICADOS EN EL MOMENTO QUE SE HAGA LA APERTURA Y EN
DE SUS DOCUMENTOS EN TRAMITE HACERLO SABER MEDIANTE UN
DEL INDICE.

8. ADJUDICACION DEL CONTRATO

8.1 Evaluacién de las Ofertas:

La Comision Evaluadora de Ofertas, estara integrado por profesio

ON REQUERIDA SERAN
O DE TENER ALGUNO

I CONSTANCIA DESPUES

ales con experiencia y

pertenecientes a HOSPITAL GABRIELA ALVARADO. En este proceso |de licitacion privada, la
evaluaci6n de las ofertas se iniciara con las de precio més bajo, o la mgjor calidad del producto

quedando a criterio de la Comisién Evaluadora el niimero de ofertas a Eva

8.2 Minimo de Ofertas:

HOSPITAL GABRIELA ALVARADO, se reserva el derecho a continuar con
presente tres (3) Ofertas, continuando con el debido procedimiento.

De igual manera, podra declarar este proceso de licitacién privada susper

ar.

bl proceso cuando solo se

dida o cancelada, cuando

concurran circunstancias calificadas como imprevistas, caso fortuito o de fuerza mayor presentados

en cualquier momento previo a la recepcién y apertura de la ofertao a la
ello incurra en responsabilidad alguna ante los oferentes, asi como la ca

adjudicacidn; sin que por
celaci6n del proceso por

falta de disponibilidad presupuestaria, fundado en lo establecido en el am':ruio 39 del Reglamento de

la Ley de Contratacién del Estado.

El Oferente presentara Formulario de Presentacion de la Oferta firma

d
autenticada utilizando el formulario suministrado en los anexos, est‘f

debidamente llenado sin alterar su forma y no se aceptaran sustitutos. To
deberan ser llenados con la informacién solicitada.

I.
EL HGA, adjudicard el contrato al oferente cuya oferta se ajuste a los reque

los Pliegos de Condiciones, tomando en cuenta, ademas, de que el ofer|

cumplir satisfactoriamente el contrato y que haya presentado dentro de

Hospital Gabriela Alvarado y a satisfaccién de éste, la documentacién so

Condiciones.

La adjudicacién del contrato SE HARA POR iTEM O BLOQUE al ofere
condiciones de participacién, incluyendo su solvencia e idoneidad para ejec

y sellada, debidamente
formulario debera ser
os los espacios en blanco

[imientos establecidos en
pnte esté calificado para
la fecha indicada por EL
icitada en los Pliegos de

hte que, cumpliendo las
utar el contrato, presente

la oferta de precio mas bajo 0 se considere la mas econémica, ventajosa y| mejor calidad y por ello

mejor calificada, de acuerdo con criterios objetivos establecidos.
El oferente seleccionado deberd formalizar el contrato dentro de los
subsiguientes a la notificacién de adjudicacién y presentar las Garantias Ba

HGA en un plazo no mayor a CINCO (05) dias posterior a la formalizacién d
imputables a él no se cumple este requisito, quedar4 sin valor ni efecto la a

a invitar a un nuevo oferente.

8.5 Notificacién de la Adjudicacién:

La resolucion de adjudicacién del contrato que emita el 6rgano responsab

notificada a los oferentes y publicada en el portal de HonduCompras. Asimi

de la notificacién en el expediente del proceso. La publicacién debera
siguiente informacion;

TRES (03) dias habiles
carias requeridas por EL
I Contrato. Si por causas
Hjudicacién, procediendo

le de la contratacion, sera
smo, se dejara constancia

fincluir como minimo Ila




El nombre de la entidad contratante.

Una descripcién de los items incluidos en el contrato.
El nombre del Oferente ganador.

El valor de la Adjudicacién.

-

RS

El Hospital Gabriela Alvarado, podra negociar la adjudicacién del contrato en aquellos casos que
amerite, como ser: plazos de entrega, porcentaje de entrega, almacenamiehto y precio, para obtener
las condiciones mas ventajosas para el Estado de Honduras, en el marco d¢ Ia emergencia decretada
en el sistema de salud.

5.7 Documenta aaial a del Contrato:

EL Hospital Gabriela Alvarado, fundamentada en el articulo 30 de La Ley de Contratacién del Estado
solicitara previo a la firma del Contrato la siguiente documentacién:
1. Constancia de Solvencia extendida por el Servicio de Administracién d¢ Rentas (SAR).

2. Constancia de no haber sido objeto de resolucién firme de cualquier fontrato celebrado con la

Administracién emitida por la Procuraduria General de la Repiiblica (AGR).

3. Certificacién de Inscripcién en el Registro de proveedores y |contratistas del Estado
emitida por la ONCAE.

8.8 Lugar de Entrega de los Productos

Los productos serdn entregados en el Almacén de Hospital Gabriela Ajvarado, localizado en el
hospital Gabriela Alvarado, aldea san marcos calle panamericana salida al Paraiso, Danli, El Paraiso,
Honduras, C.A. Teléfono: 9708-8454

. (VERRAL ) LUmpamiento ae rrALM

El Proveedor debera cumplir con el plazo convenido, asi como con los plazo parciales que se hubiera
previsto para las diferentes entregas de los suministros. Si dichas entregasino se realizan en el plazo
pactado, EL HGA aplicard al Proveedor una multa equivalente al 0.36% pqr cada dia de retraso, en
relacién con el monto total del saldo del contrato sobre el incumplimient¢ de cada entrega parcial.
No se aplicara la multa en aquellos casos justificados como ser: causas nolatribuibles al proveedor,
casos fortuitos, fuerza mayor, fenémenos naturales, tomas de carreteras Quedando el proveedor
obligado a presentar dichas evidencias. Teniendo un plazo de tres (3) diag habiles para realizar los
descargos o aclaraciones en caso de ser aplicable.

9. GARANTIAS

1 Garantia de mante ento de Ia oferta: Los interesados en participay en la Licitacion Privada,
deberan garantizar el mantenimiento del precio y las demas condiciones|de la oferta mediante el
otorgamiento de una garantia equivalente al dos por ciento (2%) de su|valor, ESTA GARANTIA
DEBERA PRESENTARSE CON LA OFERTA y tendra una vigencia minimp de 30 dias adicionales
posteriores a la fecha de vencimiento de la vigencia de la oferta. Cdmunicada que fuere la
adjudicacién del Contrato, dicha garant{a sera devuelta a los participantes, cgn excepcion del oferente
seleccionado quien previamente debera suscribir el contrato y rendir la garjantia de cumplimiento.

SERA DESCALIFICADO.




2
(NO SE ACEPTARAN CHEQUES CERTIFICADOS, UNICAMENTE GARANT
Una vez notificado el Oferente de la Resolucién de Adjudicaci6n, presenta
cinco (05) dias calendario posterior a la Firma de Contrato emitido porlaA

ra

[AS BANCARIAS)

en un plazo maximo de

itoridad Competente, una

Garantia Bancaria o Fianza de Cumplimiento equivalente al quince por cignto (15%) del monto del

contrato. La vigencia de la Garantia de Cumplimiento, seré hasta tres (3)
previsto para la dltima entrega de los suministros, contados a partir de 1z
Garantia de Cumplimiento debera contener el niimero y tipo de Adquisicién
y la denominacién o nombre del otorgante.

(NO SE ACEPTARAN CHEQUES CERTIFICADOS, UNICAMENTE GARANT]
El Contratista, otorgard a EL Hospital Gabriela Alvarado, una Garantia (
equivalente al cinco por ciento (5%) del monto total adjudicado, con un pe|
(12) meses contados a partir de la fecha de Recepcién Definitiva. La Ga
contener el nimero y tipo de Adquisicién, el beneficiario asegurado y la de
otorgante
Si se realiza cualquier tipo de reclamo relacionado con los bienes objeto de
este no es atendido por el proveedor dentro del plazo de treinta (30) dias h
acuerdo conciliatorio entre ambas partes, se ejecutar la Garantia de Caliday
sanciones que legalmente proceden por incumplimiento de contrato.

2}
i

10. PAGO:

s

de la recepcién satisfactoria de los insumos VENDAJE PARA FRACTU
presentacion de documentos relativos al cobro en la Gerencia Administrati
solo

11. ACTA DE RECEPCION DEFINITIVA
El encargado del Almacen del Hospital, sera el responsable de emitir el Acta
posterior a la recepcion de la entrega de los productos adjudicados.

12. SOLUCION DE CONTROVERSIAS
Cuando existieren conflictos entre El Organo contratante y el proveedor

meses después del plazo
fecha de su emision, La

el beneficiario asegurado

AS BANCARIAS)
le Calidad por un monto

riodo de vigencia de doce
rantia de Calidad debera
hominacién o nombre del

esta Licitacion Privada, si

biles o no se llegare a un
sin perjuicio de las otras

La secretaria de Salud, pagara en un plazo de cuarenta y cinco (45) dias cajendario contado a partir

Y OTROS, previo a la

va. El pago se hara de un

de Recepcidn definitiva,

revalecera la resolucion

amigable mediante negociaciones directas informales sobre cualquier desaduerdo o controversia que
se haya suscitado entre ellos en virtud o en referencia al Contrato. Cualguier divergencia que se
presente sobre un asunto que no se resuelva mediante un arreglo conciliaforio entre ambas partes,

sera resuelto por el Organo Contratante, quien previo estudio del caso

comunicara al reclamante. Contra la resolucién del Organo Contratante
judicial ante loc Trihunalec de lo Contencioso Administrativo.

ctara su resolucién y la

quedara expedita la via




II. ESPECIFICACIONES TECNICAS

2.2 REQUISITOS DE LOS PRODUCTOS Y ESPECIFICACIONES TECNICAS:
“ADQUISICION 35270 VENDAJE PARA FRACTURAS Y OTROS”

Los oferentes podrén presentar una (1) muestra por item o blogue| para que la_Comisién
Evaluadora, pueda evaluar las muestras con la cual respalden técnicafnente su oferta, sin costo
alguno para el Hospital Gabriela Alvarado.

A continuacidn, se detallardn los lotes de y especificaciones técnicas necgsarias. De no contar con
existencia de un ftem colocar NO HAY:

(ADJUNTAR CARTA DE INVITACION FIRMADA Y SELLADA)

OBJETO UNIDAD
NO.| o GASTO | CANTIDAD MEDIDA DESCRIPCION
1 35270 540 UNIDADES
GAZA HOSPITALARIA
2 35270 700 UNIDADES
VENDA GASA 3"X10 YARDAS
3| 35270 1400 UNIDADES
VENDA GASA 4"X10 YARDAS
4 35270 1400 UNIDADES
VENDA GASA 6"X10 YARDAS
5 35270 1000 UNIDADES
VENDA ELASTICA 4"X5 YARDAS
6 35270 1600 UNIDADES
VENDA ELASTICA 6"X5 YARDAS
z 35270 1000 UNIDADES
VENDA GUATA 4"X5 YARDAS
8 35270 640 UNIDADES
VENDA GUATA 6"X5 YARDAS
9 35270 700 UNIDADES
VENDA YESO 6"X5 YARIAS




II1. CRITERIOS DE EVALUACION

Cada uno de los aspectos a verificar sera de cumplimiento obligatorio:

ASPECTO VERIFICABLE

CUMPLE

NO
CUMPLE

Certificacién o Fotocopia de la Constancia de estar en tramite la Inscripcip

la fecha prevista para la presentacién de la oferta...”

Registro de Proveedores y Contratistas del Estado, extendida por la ONCAE dd
acuerdo con el articulo 57 del Reglamento de la Ley de Contratacién del Esfado, “14
solicitud de inscripcion debera realizarse a mas tardar el dia calendario arfterior a

n en e}

La sociedad ofertante se encuentra legalmente constituida

Quien firma la oferta tiene la atribucién legal para hacerlo

Copia autenticada de RTN del oferente y del Representante Legal

Declaracién Jurada sobre las Prohibiciones o Inhabilidades previstas
articulos 15 y 16 de la Ley de Contratacién del Estado (Autenticada)

en log

41 de la Ley Especial Contra el Lavado de Activos

La Declaracién Jurada de la empresa y de su representante legal de np estar
comprendido en ninguno de los casos sefalados de los articulos 36,37,38,39,40 }W

Fotocopia del Permiso de Operaci6n de la Municipalidad correspondiente, yigente

Fotocopia debidamente autenticada del Registro Sanitario vigente del pj
solicitado. En caso de adjudicarse debera presentar el Registro Sanitar
firmar contrato.

oductg
0 para

Cada uno de los aspectos a verificar ser4 de cumplimiento obligatorio:

ASPECTO VERIFICABLE

CUMPLE

NO
CUMPLE

Constancia de lineas de créditos.

anterior, sellado y timbrado por el contador general.

Copia autenticada del Balance General del tltimo ejercicio fiscal inmediato

Copia autenticada del Estado de Resultado del dltimo ejercicio fisq
inmediato anterior, sellado y timbrado por el contador general.

al




3.3 Evaluacién Econémica;

Cada uno de los aspectos a verificar sera de cumplimiento obligatorio:

/ASPECTO EVALUABLE EN DOCUMENTOS OFICIALES

NO
[CUMPLE _ |CUMPLE

Formulario de Presentacién de la Oferta.

Formulario de Oferta por ftem o Bloque.

Cada uno de los aspectos a verificar seré de cumplimiento obligatorio:

ASPECTO VERIFICABLE

‘wmmsno
CUMPLE

Agregar especificaciones técnicas.

IV. FORMULARIOS Y FORMATOS DE LA OFERTA

4.1 FORMULAR!OS DELA OFERTA
411
ElI PROVEEDOR deber presentar los Furmularlos siguientes:

EL PROVEEDOR presentara LA OFERTA segin el FORMULARIO DE PRES%N TACION DE OFERTA el
orden y forma de los requisitos de este formato son inalterables. EL. PROVEEDOR deber3 entregar

dicho formulario en fisico, foliado y firmado como parte de LA OFERTA.

LISTAD P )S OFERT. debe ser presentydo y completado por EL

PROVEEDOR segiin el formulario suministrado.

ﬂz_ﬁomam_dﬂg_s_immnngms_ Los Formularios deberan adjuntarse e

Formulario de Presentacién de la Oferta.
Formulario de Oferta por item o Bloque
Formulario de Lista de Precios

Formulario de Declaracién jurada de Integridad
Formulario de Informacién sobre el Oferente.
Formulario de Declaracién Jurada sobre Prohibiciones o Inhabilidad.
Formato del Contrato

Formato Fianza/Garantia de Cumplimiento
Formato Fianza/Garantia de Calidad

PENO U A WNR

in Cuadros de Excel




W=

FORMULARIO PRESENTACION DE LA OFI

Tegucigalpa M.D.C.

Sefiores:

HOSPITAL GABRIELA ALVARADO

ATENCION:
REF: Licitacién Privada No. LP-001-2025-HGA

“ADQUISICION 35270 VENDAJE PARA FRACTURAS Y OTROS, PARA HL HOSPITAL GABRIELA

ALVARADO, ANO 2025"

Derecha: “NO ABRIR ANTES DE LA HORA Y FECHA ESTABLECIDA”
Senores: HOSPITAL GABRIELA ALVARADO:
Actuando enmi condicion de Representante Legal de la Sociedad

rcantil denominada___

por este medio DECLARO: haber obtenido y examinado los pliegos de condiciones, y especificaciones

técnicas de la LICITACION PRIVADA No. LP-001-2025-HGA, de conformid
suministrar el item o el

;

bloque

con la misma, ofrezco
siguientes:

Oferta que asciende a un monto total de Lempiras

(Letras y Niimeros).
Declaro que he leido los pliegos de condiciones de esta Licitacién Privada
su totalidad.

Acepto que la forma de pago serd en moneda nacional (Lempiras) y me ¢
entrega del insumo conforme al plazo establecido en el presente pliego de cd
me comprometo a entregar el suministro de 35270 VENDAJE PARA FRA
lugar sefialado para su recepcién.

Asimismo, declaro que de resultar mi oferta como la mas conveniente a |
Gabriela Alvarado, me comprometo a suscribir el contrato y aceptar desde
compra o contrato que se emita(n) al efecto. Rendir la Gara
correspondiente por el 15% de valor del contrato la cual estara vige
después del plazo previsto para la entrega de los productos.

Expresamente declaro que esta oferta permanecera en absoluta vigencia g
(30) dfas calendario a la fecha limite de la validez de 1a oferta, contados a pa
de la Oferta.

La presente oferta consta de folios ttiles.
En fe de lo cual y para seguridad de la Secretaria de Salud, firmo la presentd
dias del mes de

y acepto su contenido en

omprometo a realizar la
ndiciones; de igual forma
CTURAS Y OTROS en el

ps intereses del Hospital

ahora la(s) orden(es) de
tia de Cumplimiento
te hasta tres (3) meses

or un perfodo de treinta
tir de la fecha de entrega

alos
del




NOMBRE Y FIRMA DEL GERENTE /REPRESENTANTE LEGAL/ SELLOD
FORMULARIO DE OFERTA POR ITEM O BLOQUE
LICITACION PRIVADA LP-001-2025-HGA

NOMBRE DE EL PROVEEDOR:
LABORATORIO FABRICANTE DEL PRODUCTO:
PAIS DE ORIGEN DEL PRODUCTO:

DESCRIPCION DE EMPAQUES Y ETIQUETADOS: (PRIMARIO Y SECUNDARIO)

: LA EMPRESA

No. de | Nombre Unidad  de | Descripcié | Cantidad Precio Plazos de
ftem del Presentacién | n Técnica | Estimada | Total (LPS) | Entrega
Producto de | Ofertada {Unidades) {(Max. dos | ofertados
| Presentacién decimales)
| (UP) :
OBSERVACIONES:
LUGAR DE ENTREGA DEL PRODUCTO:
LUGAR Y FECHA:
FIRMA/SELLO:
CARGO:
FORMULARIO DE LISTA DE PRECIOS
Nota: El presente formulario debera adjuntarse de manera di ital, editable en Excel.
PRECIO | PRECIO VIDA | PLAZO
UNIDAD CANTID | UNITAR | TOTAL | D P | UTIL SDE
NO | NOMB DE DESCRIP AD 0 OFERT CIDN | OFERT | ENTRE
. | REDEL | PRESENT CION | ESTIMA | OFERT ADO DEL ADA GA
ITE | PRODU | ACION | TECNICA DA ADO | (LEMPI | EMAAQU OFERT
M CTO | OFERTAD | OFERTA | OFERT | (LEMPI | RASL) Y ADA
OFERT A DA ADA RASL) (DOS | ETIQUE
ADO (UNIDA | (DOS | DECIMA | TApO
DES) | DECIMA | LES)

LES)




I L 10 A DE INTEGRIDAD

YO . Mayor de edad,
de Estado Civil ’
de Nacionalidad ,icon domicilio en ;

Y con Tarjeta de Identidad/Pasaporte No, actuando en mi condicién de Representante Legal de___
, por la presente HAGO DECLARACION JURADA DE INTEGRIDAD Que mi persona y mi
representada se comprometen a:

1.- A practicar las més elevadas normas éticas durante el presente procesojde Contratacién.

2.- Abstenernos de adoptar conductas orientas a que los funcionarios o ethpleados involucrados en
el presente proceso de contratacién induzcan a alterar el resultado del proceso u otros aspectos que
pudieran otorgar condiciones mas ventajosas en relaci6n a los demas participantes.

3.- A no formular acuerdos con otros proveedores participantes o a la ejecufién de acciones que sean
constitutivas de:
PRACTICA CORRUPTA: Que consiste en ofrecer, dar, recibir, o solicitar, directa o indirectamente,
cualquier cosa de valor para influenciar indebidamente las acciones de otr§ parte.

PRACTICA DE FRAUDE: Que es cualquier acto u omisi6n, incluida la tefgiversacién de hechos y
circunstancias, que deliberada o imprudentemente engaifien, o intenten engafar, a alguna parte para
obtener un beneficio financiero o de otra naturaleza o para evadir una obligacién.

PRACTICA DE COERCION: Que consiste en perjudicar o causar daiio, 0 afenazar con perjudicar o
causar daifio, directa o indirectamente, a cualquier parte o a sus |bienes para influenciar
indebidamente las acciones de una parte.
PRACTICA DE COLUSION: Que es un acuerdo entre dos o mas partes realfjzado con la intenci6n de
alcanzar un propésito inapropiado lo que incluye influenciar en forma inz propiada las acciones de
otra parte.
PRACTICA DE OBSTRUCCION: Que consiste en a) destruir, falsificar, alterar u ocultar
deliberadamente evidencia significativa para la investigacién o realizar dedlaraciones falsas ante los
investigadores con el fin de impedir materialmente una investigacién obre denuncias de una
practica corrupta, fraudulenta, coercitiva o colusoria; y/o amenazar, hostigpr o intimidar a cualquier
parte para impedir que divulgue su conocimiento de asuntos que spn importantes para la
investigacion o que prosiga la investigacién, o b) todo acto dirigido a impedir materialmente el
ejercicio de los derechos del Estado.

4.- Asi mismo declaro que entiendo que las acciones antes mencionadps son ilustrativas y no
limitativas de cualquier otra accién constitutiva de delito o contraria al Herecho en perjuicio del
patrimonio del Estado de Honduras; por lo que expreso mi sumisi6n a la legslacién nacional vigente.
5.- Declaro que me obligo a regir mis relaciones comerciales con las Ingtituciones de Estado de
Honduras bajos los principios de la buena fe, la transparenciay la competengia leal cuando participen
en procesos de licitaciones, contrataciones, concesiones, ventas, subastas d¢ obras o concurso

6.- Declaro que mi representada no se encuentra en ninguna lista negra ¢ en la denominada lista
Clinton (o cualquier otra que la reemplace, modifique o complemente), en 14 lista Engel, ni que haber
sido agregado en la lista OFAC (Oficina de Control de Activos Extranjeros del Tesoro del EEUU), asi
como que ninguno de sus socios, accionistas o representantes legales se efjcuentre impedidos para
celebrar actos y contratos que violenten la Ley Penal.




7.- Autorizo a la institucidn contratante para que realice cualquier invé¢stigacién minuciosa en el
marco del respeto y al debido proceso sobre practicas corruptivas en las cales mi representada haya

0 este participando. Promoviendo de esa manera practicas éticas y de
procesos de contratacién.
En fe de lo cual firmo la presenta en la ciudadmunicipio de

los , dias del mes de

buena gobernanza en los

, Pepartamentode______a

del afio

FIRMAY SELLO
(en caso de persona Natural solo Firma)

Esta Declaraci6n Jurada debe presentarse en original con la firma autentig
de autenticarse por Notario Extranjero debe ser apostillado)

ada ante Notario (En caso




FORMULARIO DE INFORMACION SOBRE EL OFERENTE

[El Oferente deberd completar este formulario de acuerdo con las instrlcciones

siguientes. No se aceptard ninguna alteracion a este formulario ni se a ptardn
substitutos.]
Fecha: [indicar la fecha (dia, mes y afio) de la presentacion de la Oferta]
CD No.: [indicar el niimero del proceso licitatorio]
Pagina de paginas

1. Nombre juridico del Oferente:

2, Si se trata de un Consorcio, nombre juridico de cada miembro:
3. Pais donde esta constituido o incorporado el Oferente en la actudlidad o Pais donde intenta
constituirse o incorporarse:

4. Ano de constitucién o incorporacién del Oferente:
5. Direcci6n juridica del Oferente en el pais donde est4 constituido o incorpgrado:

6. Informacién del Representante autorizado del Oferente: Nombre:/indical el
nombre del representante autorizado] Direccién: [indicar la direccién Hel
representante autorizado]
Nameros de teléfono y facsimile: [indicar los niimeros de teléfono y facsimile del representante autorizado]
Direccién de correo electrénico: [indicar la direccién de correo electrénicd del representanteautorizado]
7. Se adjuntan copias de los documentos originales de: [marcar la(s) {asilla(s) de los documentos gijtd
adjuntos]

' Estatutos de la Sociedad de la empresa de conformidad con las Sub cliusulas 09.1 de 1al0-09.

i Si se trata de un Consorcio, carta de intencién de formar el Consorcio, ¢ el Convenio deConsorcio,

de conformidad con la cliusula 5.1 de la 10-05.
i Sise trata de un ente gubernamental Hondureiio, documentaci6n que acijedite su autonomia juridica y
financiera y el cumplimiento con las leyes comerciales, de conformidad don la Sub cliusula 09.1,09.2,
09.03 y 09.4 de la 10-09.




0 TA DE COMP | E REE Z
Act i l
Nombre de la Empresa . Constitucién de la Sociedad
. Autorizada por el Notario o
de del afio ._inscrita en el
Registro de Comerciantes Sociales del Registro Mercantil de con el niimera tomo No.
de Escritura Piiblica del  represpntante legal
de la Sociedad_o Empresa, autorizada por el Notario el
de del afio inscrita
en el Registro_antes referido con matricula numero asiento
No. ;
Tipo o Numero de Contrato:
Proceso:
Descripcion del Producto con sus especificaciones:
Monto (L):
Lote No.:
No. item:
Fecha de Recepcién:
Fecha de Expiracion:

Por este Acto CERTIFICO que los productos entregados son de produccién
menor de dieciocho meses al momento de la recepcion, que son de matej

con fechas de expiracion
[ia prima de calidad, por

ende ME COMPROMETO A REPONER O REEMPLAZAR LA CANTIDAD DEI PRODUCTO QUE NO SE

HAYA CONSUMIDO CUMPLIDA LA FECHA DE EXPIRACION, Sin costo algun
periodo de expiracién mayor o igual a dieciocho meses, reemplazo que de
que Hospital Gabriela Alvarado (HGA) o Cualquier Institucién Pablica a trav
Salud Receptor me notifique.

Anteel cual firmo yaceptola presente enLugar__eldia

Firma del Representante Legal de la Empresa

b de ser necesario con un
beré realizar en el plazo
Es del Establecimiento de

del mes de__




FORMATO DE DECLARACION JURADA SOBRE PROHIBICIONES O

INHABEL IDADES
Yo , mayor de edad, de estado cjvil , de
nacionalidad ) con domicilio en

y con Tarjeta de Identidad/pasapofte No.

actuando en mi condicién de representante legal de [Indicar el Nombre della Empresa Oferente / En

nsorcio indicar al Consorci empri lo _integr
DECLARACION JURADA: Que ni mi persona ni mi representada se en
en ninguna de las prohibiciones o inhabilidades a que se refieren lo
Ley de Contratacién del Estado.

En fe de lo cual firmo la presente en la ciudad de

|, por la presente HAGO
juentran comprendidos
articulos 15y 16 de la

, Departamento de

dias de mes de de

,alos

Firma:

¢ Esta Declaracién Jurada debe presentarse en original con la
Notario (En caso de autenticarse por Notario Extranjero debe ser

rma autenticada ante
postillado).




FORMATO DE CONTRATO

CONTRATO NUMERO No. LP-001-2025-HGA

“ADQUISICION DE VENDAJE PARA FRACTURAS Y OTROS (OBJETO 352
GABRIELA ALVARADO, 2025"

LICITACION PRIVADA No. LP-001-2025-HGA

70) PARA EL HOSPITAL

Nosotros, CANDIDA ROSA GONZALES, mayor de edad, soltera, hondufefia, Médico general, con
Documento Nacional de Identificacién nimero 0702-1970-00199, y de e§te domicilio, actuando en
mi condicién de DIRECTORA EJECUTIVA DEL HOSPITAL GABRIELA ALVARADO; nombrado
mediante Acuerdo Ejecutivo No. 58-2022 de fecha 02 febrero de 2022} quien en lo sucesivo se
denominara HOSPITAL GABRIELA ALVARADO y (NOMBRE DEL PRO EDOR), mayor de edad,
hondurefio; actuando como Representante Legal de la Empresa (NOMBRE DEL PROVEEDORY),
quien para los efectos de este Contrato se denominara EL PROVEEDOR; por medio del presente
documento hemos convenido celebrar, como al efecto celebramos, el presente CONTRATO DE
SUMINISTRO PARA LA LICITACION PRIVADA DE ADQUISICION DE VENDAJE PARA FRACTURAS
Y OTROS (OBJETO 35270), PARA EL HOSPITAL GABRIELA ALVARADO, ANO el cual, se regira
conforme a las clausulas siguientes:

CLAUSULA PRELIMINAR: ANTECEDENTES Y JUSTIFICACIONES; En cu

y atribuciones que le confiere la Ley de Contrataci6n del Estado, en sus agticulos 9 y 63 numeral 1;
articulos 169 y 170 del Reglamento de la Ley de Contratacién del Estado, |a Secretaria de Estado en
el Despacho de Salud ha procedido a realizar la Licitacién Privada de ADQUISICION DE VENDAJE
PARA FRACTURAS Y OTROS (OBJETO 35270), PARA EL HOSPITAL GABRIELA ALVARADO, ANO
2025", para asegurar que los establecimientos de salud que proveen seivicio faciliten el acceso a
diagnéstico y tratamiento para la poblacién que lo requiere siempre en pr¢ del bien comin.

plimiento a las funciones

CLAUSULA PRIMERA: EL COMPRADOR; EL HOSPITAL GABRIELA ALVARADO “HGA", quien
someti6 la compra ADQUISICION DE VENDAJE PARA FRACTURAS Y OTROS (OBJETO 35270), al
proceso de compra denominado LICITACION PRIVADA No.LP-001-2025-HGA sometié la
ADQUISICION DE VENDAJE PARA FRACTURAS Y OTROS, OBJETO 352770, PARA EL HOSPITAL
GABRIELA ALVARADO, ANO 2025" y EL PROVEEDOR es la Sociedad Mercantil (NOMBRE DEL
PROVEEDOR), que tiene por objeto la ENTREGA DE ADQUISICION DE VENDAJE PARA
FRACTURASY OTROS, segtin se estableci6 en los Pliegos de Condiciones d¢ la LICITACION PRIVADA
No. LP-001-2025-HGA; y dichos productes deben ser entregados en las misgnas condiciones descritas
en el presente contrato, Pliego de Condiciones y de acuerdo a las normas ledales vigentes. El presente

contrato se rige por la Ley de Contratacién del Estado y su Reglamento vigd
de Ingresos y Egresos de la Reptiblica, ejercicio fiscal ANO 2025 y de maner;
normas aplicables en la especialidad de la materia.

CLAUSULA SEGUNDA: OBJETO DEL CONTRATO; El presente contrato tiene
parte de EL PROVEEDOR de productos objeto de este suministro a favor de
de forma adecuada, oportuna, con la calidad convenida y respetando las
establecidas en el Pliego de Condiciones y ratificadas en la Notificacién de (
deberd realizarse de acuerdo con la descripcién, cantidad, precio unitario ¢
entrega (estos suministros se entregaran en su totalidad después de 1
aprobado de pre-compromiso).

b

nte, Presupuesto General
| supletoria por las demaés

r objeto el suministro por
spital Gabriela Alvarado
especificaciones técnicas
ompra. Dicho suministro
n Lempiras (L), plazos de
h aprobacion de la F-01




CLAUSULA TERCERA: MONTO DEL CONTRATO; El presente Contrato se syscribe por un monto total
de (MONTO TOTAL) afectando la estructura presupuestaria siguiente:
VENDAJE PARA FRACTURAS Y OTROS, 35270

INST | GA | UE | PROG | SUBP | PROY | ACT | FTE | ORGA | OBJETO | BENEH. | DESCRIPCCION SALDO
60 | 05 | 004| 20 0 0 |o002| 11| o 35270 0 ADQUISIONDE | L.400,000.00
VENDAJE PARA
FRACTURAS Y
OTROS

‘'rato se realizara en

CLAUSULA CUARTA: MONEDA DE PAGO; El pago del Con

Lempiras (L); la moneda de curso legal en Honduras.

CLAUSULA QUINTA: DOCUMENTOS QUE FORMAN PARTE DEL CON]
Contrato los documentos siguientes:
a) Pliego de Condiciones de la LICITACIONES PRIVADAS No. LP-001-2025/
b) La oferta presentada por EL PROVEEDOR;
c) Garantia de Cumplimiento del contrato presentada por EL PROVEEDOR;
d) Resolucién de adjudicacién (NUMERO DE RESOLUCION DE ADJUDICACI

DN);
e) Otros documentos suscritos por las partes contratantes en relacién dire¢ta con las obligaciones de
este Contrato.

'RATO; Forma parte del

HGA;

CLAUSULA SEXTA: LUGAR DE ENTREGA DE LOS PRODUCTOS} EL PROVEEDOR. Se
compromete a entregar los productos en las instalaciones del Departamentjo de Almacén del Hospital
Gabriela Alvarado, ubicado en la aldea de San Marcos Abajo, del municipio de Danli, Departamento de El
Paraiso, 0 en cualquier otra instalacién ubicada en el municipio de Danli que ¢l Hospital Designe, previa
comunicacién con el proveedor. En el caso de las soluciones Hidroelectroliticas y

Antisépticas, se distribuirdn directamente a los ho
departamentales de acuerdo a programacién de necesidade
sera incluida en el correspondiente contrato.

CLAUSULA SEPTIMA: FORMA DE ENTREGA; EL PROVEEDOR manifie
productos se realizard segiin las especificaciones detalladas en el cuad

pitales y regiones
b de los mismos, que

sta que la entrega de los
'o inserto en la Cliusula

segunda del presente contrato.

CLAUSULA OCTAVA: PLAZO DE ENTREGA; La entrega de los productos ¢bjeto de este contrato, se
debera hacer dentro de los plazos indicados en el cuadro que aparece en esyj misma Clausula Segunda
precitada, haciendo una sola entrega a conveniencia del Hospital.

CLAUSULA NOVENA: REQUERIMIENTOS TECNICOS PREVIOS A ENTREGA DE LOS
PRODUCTOS; EL PROVEEDOR se obliga a gestionar por escrito con el Hgspital Gabriela Alvarado,
con dos (2) o mas dias de anticipacion la cita para realizar la entrega de prpductos; y, acompaiiara a
la entrega. fotocopia del Registro Sanitario Vigente, fotocopia del Certificado de Ruenac Practicas de
Manufactura (BPM) vigente o Certificado de Productos Farmacéutico tipo OMS del Laboratorio
Fabricante, el original o fotocopia del Certificado de Andlisis de Calidad| del producto terminado
debidamente aprobado, firmado por el responsable del laboratorio del falfricante para cada uno de
los lotes del producto que entreguen. el ] nas Prd d.

1 tini; ¢ l




CLAUSULA DECIMA: EMPAQUE Y ETIQUETADO; EL PROVEEDOR pudo hgber presentado en la oferta
de los productos que cuenta en existencia, una entrega en donde el Empaque y Etiquetado presenta una
desviacion alo establecido en los Pliegos de Condiciones;
CLAUSULA DECIMA PRIMERA: FORM A Y TIEMPO DE PAGO; | El HOSPITAL GABRIELA
ALVARADO pagara a EL PROVEEDOR, en un plazo de cuarentay cinco (45) dias calendario contados
a partir de la Recepci6n satisfactoria de los suministros y a la presenthcién de los documentos
relativos al cobro a través de la Gerencia administrativa, siendo estos:
1) acta de recepcién

2) factura comercial original, y

3) la respectiva garantia de calidad, que esta se presentard en la iiltim entrega.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA: INSPECCIONES Y PRUEBAS; durante el plazp de tres (3) meses a partir
de la fecha de entrega, a El Hospital Gabriela Alvarade podra efectuar pruebaks de calidad durante la vida
(itil de los medicamentos a fin de garantizar que estos mantendran la calidaq en igual condicion que al
momento de la entrega. El Hospital Gabriela Alvarado o sus represenfantes tendran derecho a
inspeccionar los suministros y/o someterlos a prueba a fin de verifical su conformidad con las
especificaciones del presente contrato. El Hospital Gabriela Alvarado notificara oportunamente y por
escrito AL PROVEEDOR la identidad de todo represéntate designado para esto§ fines.

Lo anterior se cumplira en base a las siguientes condiciones:

1) EL HOSPITAL GABRIELA ALVARADO, hara un muestreo técni¢o al azar entre los lotes
de los productos recibidos que considere pertinentes y se|reserva el derecho de
realizar pruebas en cualquier periodo de tiempo comprendid en la duracién de vida
util del producto en caso de que la inspeccién visual del fismo se identificaran
cambios fisicoquimicos, indicios de falla o efectos adversos graves documentados por
los comités especializados en la materia o0 en caso de inexistIncia de dichos comités
por los respectivos servicios médicos de los hospitales a nivel nacional o programas
nacionales, en cuyo caso los costos correrdn siempre por cuerjta del PROVEEDOR,

2) estas pruebas de control de calidad se haran en el laboratorio oficial, yeservindose siempre EL
HOSPITAL GABRIELA ALVARADO el derecho de indicar otro laboratorio nagional o internacional con
capacidad para realizar las mismas, cumpliendo el proveedor los requisjtos determinados por el
laboratorio. EL PROVEEDOR deber4 también reponer las muestras utilizadhs para dichas pruebas.

CLAUSULA DECIMA TERCERA: REQUISITOS DE LOS PRODUCTOS; EL PROVEEDOR garantiza que
los productos ofrecidos son de produccién con fecha de expiracién no menEr a 12 meses contados a

partir de la iltima acta de recepcién de los productos, que son de mater prima de calidad y se
compromete a reponer los productos sin costo alguno si antes de la fecha df expiracién sobrevienen
fallas de calidad imputables al fabricante. Esto incluye el cumplimientq de las especificaciones
técnicas de etiquetado de los embalajes primario y secundario, o cualquier otra especificacion técnica de
los Pliegos de Condiciones, y de la propia oferta de EL PROVEEDOR.

CLAUSULA DECIMA CUARTA: ACTA DE COMPROMISO; En el caso fue se haya adjudicado
productos ofertados con vida qtil menor a los establecidos en los Plig gos de Condiciones, EL
PROVEEDOR se compromete a reemplazar dichos productos con otro lote qye cumpla con un periodo
de vencimiento igual o superior al pactado, esto sin costo alguno para L HOSPITAL GABRIELA
ALVARADO, a través de un acta de compromiso de reemplazo, misma que deberd ser entregada con
el producto. El plazo de la vida ttil de los productos es contado a partir de Ih fecha de recepcion. Los
productos a entregar se detallan a continuacién:




NOMBRE DEL
PRODUCTO

OFERENTE CANTIDAD | PRE( TOTAL

iTEM

TOTAL L.000.00

CLAUSULA DECIMA QUINTA: PLAZ0 PARA LA REPOSICION DE PROPUCTOS; En caso que del
resultado de los controles de calidad descritos en la clausula décima terc¢ra sean desfavorable, EL
PROVEEDOR debera reponer a EL HOSPITAL GABRIELA ALVARADO i totalidad del lote que
resultare con falla de calidad, dentro de los sesenta dias calendarios posterfiores a la fecha en que EL
HOSPITAL GABRIELA ALVARADO comunique por escrito AL PROVEHDOR el incumplimiento
respectivo.

CLAUSULA DECIMA SEXTA: GARANTIA DE CUMPLIMIENTO Y CALIDAD DEL CONTRATO; EL
PROVEEDOR, rendira en un plazo maximo de 5 dias habiles de la susdripcién del contrato una
Garantia de Cumplimiento de Contrato equivalente al Quince por ciento (15%) del valor del mismo,
la cual estard vigente hasta tres (3) meses después del plazo previstq para la entrega de los
suministros contados a partir de la firma del Contrato; dicha garantia llevgra una leyenda que dice:
“Esta Garantia sera ejecutada a simple requerimiento de EL HOSPITAI, GABRIELA ALVARADO,
sin mas tramite que la presentacion del documento de incumplinjiento”, sin perjuicio de
cualquier otra sancién que hubiere que aplicar. EL HOSPITAL GABRIELA ALVARADO solicitara a EL
PROVEEDOR la garantia de Calidad misma que llevara la leyenda antes mengionada, la cual sustituira
la garantia de Cumplimiento del Contrato después de emitir el Acta de Recepcién Final, para
garantizar a EL HOSPITAL GABRIELA ALVARADO que el insumo sea recibfdo en su totalidad y a su
entera satisfaccion, dicha garantia tendra una vigencia por un periodo d Doce (12) meses, cuyo
monto sera equivalente al Cinco (5%) por ciento del monto total del Contr:

CLAUSULA DECIMA SEPTIMA: DISPOSICIONES APLICABLES; El presente contrato de suministro
de productos se regulara por las disposiciones contenidas en este documefto y en el documento de

los Pliegos de Condiciones de la LICITACION PRIVADA No.LP-001-202
FRACTURAS Y OTROS PARA EL HOSPITAL GABRIELA ALVARADO, 202
la oferta presentada por EL PROVEEDOR; (NOMBRE DEL PROVEEDOR
disposiciones contenidas en nuestro ordenamiento juridico aplicables con

CLAUSULA DECIMA OCTAVA: SOLUCION DE CONTROVERSIAS Y AM|
Cualquier controversia, diferencia, conflicto de orden técnico o de cualquier

-HGA “VENDAJE PARA
, por el cual se selecciond
, ¥, en general, por las
rme su especialidad.

BITO JURISDICCIONAL:

tro tipo de efectividad de

los servicios que surgiesen entre "EL PROVEEDOR" y EL HOSPITAL GABRIELA ALVARADO, deberin

ser resueltas en forma conciliatoria entre ambas partes, de no existir acuerdo
la Jurisdicciéon de lo Contencioso Administrativo.

CLAUSULA DECIMA NOVENA: Seran vélidos y tendrén efecto legal, todas
hagan las partes contratantes, siempre y cuando consten por escrito, por

las parte podran acudir a

las notificaciones que se
correo certificado, a las

direcciones siguientes: a) "EL COMPRADOR” HOSPITAL GABRIELA ALVARADO, Aldea San Marcos

Abajo, municipio de Danli, Departamento de El Paraiso b) "EL PROVR
PROVEEDOR), (Direccién Tegucigalpa honduras y correo)

EDOR" (NOMBRE DEL




CLAUSULA VIGESIMA: CASO FORTUITO O DE FUERZA MAYOR; Es exp
ninguna de las partes estara obligada a indemnizacién alguna si el incu
atribuye acaso fortuito o de fuerza mayor debidamente justificado, entendi
accidentes, huelgas, revoluciones, insurrecciones, naufragios, motines y Ca
como tal, situaciones como catéstrofes naturales o provocadas.

CLAUSULA VIGESIMA PRIMERA: ENMIENDAS Y MODIFICACIONES; Toda
del presente contrato en cuanto a su monto, bienes, condiciones, especificacio
deberdn constar por escrito y se suscribirdn siguiendo el mismo proce
obligacién principal.

CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA: MULTAS POR INCUMPLIMIENTO;

'esamente convenido que
n}llimiento del contrato se

ndo como Fuerza mayor,

o Fortuito entendiéndose

enmienda o modificacién
esy demas circunstancias
imiento empleado en la

L COMPRADOR, podra

aplicar una multa correspondiente a cero puntos treinta y seis por ciento (0.36%) del valor total de
este contrato por el incumplimiento de cada entrega ya sea esta parcial o totpl, dicha multa se aplicaréa

y calculara por cada dia de retraso en la entrega de los productos. No se apl
casos justificados como ser: causas no atribuibles al proveedor, casos

de los mismos, teniendo un plazo no mayor de tres (3) dias habiles contado

card la multa en aquellos
fortuitos, fuerza mayor,

a partir del dia siguiente

fenémenos naturales o tomas de carreteras. Quedando el proveedor obligaFo a presentar evidencias

habil al que ocurrié el suceso, para realizar los descargos o aclaraciones en

caso de ser aplicable.

CLAUSULA VIGESIMA TERCERA: DE LA RESCISION DEL CONTRATO; se ppdré rescindir el contrato,

sin responsabilidad de cualquiera de las partes en los casos siguientes:

a) Que el incumplimiento del Contrato por ambas partes se produzca en virtud de caso fortuito o fuerza

mayor debidamente acreditado,

b) en caso de recorte presupuestario de fondos nacionales que se efectué Jpor razén de la situacién

econdmica y financiera del pais la estimacién de la percepcién de ingre
proyectados y en caso de necesidades imprevistas o de emergencia, podra

0s menores a los gastos
dar lugar a la rescisién o

resolucion del contrato, sin mas obligacién por parte del Estado, que, al pjgo correspondiente a los

bienes y servicios ya ejecutados a la fecha de vigencia de la rescisién o resolu
€) Mutuo acuerdo entre los partes debidamente justificados y;

d) por incumplimiento de las obligaciones derivadas del presente contrato.
CLAUSULA VIGESIMA CUARTA: ACEPTACION DE PARTES; Ambas partey
contenido del presente Contrato y aceptan cada una de sus Clausulas obligand

ion del contrato,

declaran que es cierto el
pse a su fiel cumplimiento,

en fe de lo cual firmamos el presente contrato a los (FECHA) del afio dos mil vginticuatro (2025).

DRA. ROSA CANDIDA GONZALEZ
DIRECTORA EJECUTIVA H.G.A

0702-1970-00199

“EL COMPRADOR “EL P

REPRESENTANTE LEGAL

VEEDOR"




FORMATO A MIENTO

ASEGUR@DORA/BANCO
GARANTIA / FIANZA DE CUMPLIMIENTO Ne:

FECHA DE EMISION:

AFIANZADO/GARANTIZADO:

DIRECCION Y TELEFONO:

Fianza / Garantia a favor de

, para garantizar que el

Afianzado, salvo fuerza mayor o caso fortuito debidamente comprobados
los términos, clausulas, responsabilidades y obligaciones estipuladas en el

CUMPLIRA cada uno de

rontrato firmado al efecto

entre el Afianzado/Garantizado y el Beneficiario, para la efecucién del Contrato:

" ubicado en
SUMA AFIANZADA/ GARANTIZADA:

VIGENCIA:

BENEFICIARIO:

CLAUSULA ESPECIAL OBLIGATORIA:"La presente garantia/fianza serd ejecutada por el monto

total de la misma a simple requerimiento del contratante, acompa

ada de una reselucion

firme de incumplimiento, sin ningin otro requisito, pudiendo r¢querirse en cualquier
momento dentro del plazo de vigencia de la garantia/fianza. La pyesente garantia/fianza

emitida a favor del beneficiario constituye una obligacién s
irrevocable y de ejecucion automaitica; en caso de conflicto entre

lidaria, incondicional,
beneficiario y el ente

emisor del titulo, las partes se someten a la jurisdiccion de los triburales de la repiiblica del

domicilio del beneficiario. La presente cliusula especial obligat
cualquier otra condicién".

ria prevalecera sobre

A las Garantlas Bancanas 0 f ianzas emmdas afavorde HOSPITAL GABRI ELA ALVARADO no deberan

gatoria.

, Municipio

En fe de Io cual seemltela presente Flanza/Garantfa, en la cmdad de
de ,alos del mes de

del afio

FIRMA AUTORIZADA AFIANZADO




FORMATO FIANZA/GARANTIA DE CUMPLIMIENT

ASEGURADORA/BANCO

GARANTIA / FIANZA DE CUMPLIMIENTO N¢;
FECHA DE EMISION:
AFIANZADO/GARANTIZADO:

DIRECCION Y TELEFONO:

Fianza / Garantia a favor de , para garantizar que el
Afianzado, salvo fuerza mayor o caso fortuito debidamente comprobados| CUMPLIRA cada uno de
los términos, clausulas, responsabilidades y obligaciones estipuladas en el fontrato firmado al efecto
entre el Afianzado/Garantizado y el Beneficiario, para la efecucién del Contrato:
" ubicado en
SUMA AFIANZADA/ GARANTIZADA:
VIGENCIA:
BENEFICIARIO:
CLAUSULA ESPECIAL OBLIGATORIA:"La presente garantia/fianza serd ejecutada por el monto
total de la misma a simple requerimiento del contratante, acompafiada de una resolucién
firme de incumplimiento, sin ningin otro requisito, pudiendo r¢querirse en cualquier
momento dentro del plazo de vigencia de la garantia/fianza. La pfesente garantia/fianza
emitida a favor del beneficiario constituye una obligacién sglidaria, incondicional,
irrevocable y de ejecucién automdtica; en caso de conflicto entre ¢l beneficiario y el ente
emisor del titulo, las partes se someten a la jurisdiccién de los triburjales de la repiblica del
domicilio del beneficiario. La presente clausula especial obligatgria prevalecera sobre

cualquier otra condicién”.
Alas Garantias Bancarias o fianzas emitida LA ALVARADO no deberan

s a favor de HOSPITAL GABRIE

adicionarse clausula Qque anuien o iimiten i3 dilsiiia especial obDligatoria.
En fe de lo cual, se emite la presente Fianza/Garantia, en la ciudad de , Municipio
de ,alos del mes de del afio

FIRMA AUTORIZADA AFIANZADO




CT. E

LICENCIADA NORMA CAROLINA SOLORZANO
SUB DIRECTORA DE GESTION DE RECURSOS; HOSPITAL BASICO GA|
SU OFICINA

Visto y analizado el Pliego De Condiciones de la LICITACION PRIVADA
“ADQUISICION DE VENDA!E PARA FRACTURAS Y OTROS (OBJETO 3,
GABRIELA ALVARADO, ANO 2025" esta Unidad de Asesoria Legal se

manera:

BRIELA ALVARADO

WO. LP-001-2025-HGA DE

270) PARA EL HOSPITAL
pronuncia de la siguiente

PRIMERQ: La licitacidn privada se utilizard para adjudicar los contrat

cuya cuantia se encuentre

dentro de los limites previstos para este efecto en las Disposiciones |Generales del Presupuesto
General de Ingresos y Egresos de la Repiblica para el afio 2025, de acudrdo con el articulo 38 de la

Ley de Contratacion del Estado; procederd también en los demds cas
articulo 60 de la misma.

s a que hace referencia el

SEGUNDO: El Pliego de Condiciones incluird la informacion necesarig para que los interesados

puedan formular vdlidamente sus ofertas; su contenido incluird

procedimiento, los requisitos de las ofertas y los plazos, tambié

las reglas especiales de
n incluird el objeto, las

especificaciones técnicas y las condiciones generales y especiales de contratacion, segun se

dispongan reglamentariamente.

TERCERQ: El Pliego de Condiciones ya establecido por la Oficina No
Adquisiciones del estado de (ONCAE), debe cumplir con cada requisito

rmativa de Contratacién y

pxigido legalmente para la

realizacion de cada proceso de contratacién y cumplir con los requisilc:s que establece la Ley de

Contratacidn del Estado y su Reglamento de aplicacién, en atencién a
del Presupuesto vigente para el aiio 2025.

-

s Disposiciones Generales

ONSE IA, E D DE ASESORIA LEGAL EN EL USO DE LAS
ACULTADES QUE LA LEY LE CONFIERE Y TOMANDO EN CONSIDERACION LG
ANTERIOR EXPUESTO, PROCEDE CON ESTRICTO APEGO A DERECHO A EMITIR
DICTAMEN LEGAL EN FORMA FAVORABLE PARA QUE CONTINUE EL PROCESO D
TACION PRIVADA NO. LP-001-2025-HGA DE “AD( ON DE VENDA
PARA FRACTURA DTROS (OBJETO 35270) PARA HHOSPITAL GABRIEL/
ALVARADO, ANO 2025” POR ENCONTRARSE CONFORME A DER 0. HACIENDQ
PRESA 0 DICTAMEN _LE NO EXIME DE
BILIDAD A LOS F ONARIOS Y E QUE PARTICIPEN EN

LA ELABORACION, APROBACION Y EJECUCION DE D T. PRIVAD.

FUNDAMENTO LEGAL: articulo 72 de la Ley De Procedimiento Admin
de Organizacién y Competencia del Poder Ejecutivo; articulo 1, 11, 30,
de Contratacion del Estado; articulos 1, 2, 7 numeral a, b, 10, 11, 19, 22,
del Reglamento de la Ley de Contratacién 2023 del Estado; Dis
ario 2024 y sus reformas.

LAk

ABOGADO CESAR RODOL
ASESOR LEGAL; HOSPITAL BASIC

posicione:

%rati vo 40 del Regiamento

38, 39, 59y 99 de la Ley
3, 79, 80, 98, 99, 100y 104
Generales Ejercicio Fiscal

Y.
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Imtitucidnr Secrciaria de Sabud Pibilic

Gerensis Adusinistrativa: GERENCIA ADMINISTRATIVA HOSPITAL GABRIELA ALVARADO
Gevtida: 2028

Totai Monta Estimado (L): 22.78),775.00

Uricnimenta Ne:
Frochs de Reglvira:
Ttpa da Decuments:
Futado:

085

S04 14T 08
)
P

& Opciones de Bisgueda
Buscar por mormative Buscir por tpo de adgquisicion
Procesos Entre las Siguientes Fechas:

LIRS | niaams | g

Q fascae Ve Todo (rp e g0 Bn/pae/i

WORMLA CAROLINA SOLORZANG CHAVEZ

- ” Buscar pat fuente &= finsncicomicnto

publizsei QI wHARYs8Z)

Procesos Independientes
Matie |08 v regsTw

Camentatto Cidigo o

A1 (s pas secac gob bnuee e SN griQE gen)  SESALHOA- 2025 ADOLISIION D
COFECCIONES TEXTILES CONFECCION DE

SARANAS, BALAS Y COBERTORES PARA LOS

PACIENTES Y CAMAS HOSMTALARIAS DEL
HOSPITAL GABRIELA ALVARADC, OBETO
1000

(i e cesme gab ba/paceior 57 | prQgm)

WYY TH fhatipacs cmces ot inpaces v RGBT AAXMSS)

' D (g pus ontec ot haipicene's TR WWINIE)

CURLLD DE GANZO, EFEXOMO DI PEDESTAL

ESTETQONRIC FUENTE DS LUZ PARA

LAPARAASCUMO, EQUIPD PARA INSERCION
DE DR, EQUIPO PARA AMED ¥ OTRUS J PARA |
L HOSFITAL GABRIELA ALVARADG ORRETO
Fo

M
Mooy e, omcas o Sevpucesoe By WD o)

)

LQTACION
FRIVADA




i

|
|
10 (bmpeipit: voce oh s pecc i X VVIRIS) ¢ SESAL-HOA-2025 AQUISICION DE MATERIAL. | Macionsd | Semmsvmece | 11-Taorw | Wswoo | samesn |

1 S ~ 0 1 o -
309 (b e wachm i b e e TiglyosMelry  SESAL HOAIBESAQUISICION DE Hacuaal Bt de 11 - Tosco 15600 | 26254528
et

Rupdiin)  SESAL-IGA-2023-ADQUIBICION DE OTRO Newmal Supsnistoa de H » Tesarw 48193500 20250430 Licimcite Conbramaibn CONRATACION

CGABRIELA ALVARADO
[l ancae iob b prcolae'd | LR in)

3097 (b pace: cora gob b uss o PRARsCWRIF)  SESALHOA-2025-AQUISICXION DE | Nacsanal e CONTRATACION
MATERIAL QUIRURGICE MENOR (1HILDS, Nacioul i | Publicy Durecsa DIRECTA
AGUIAS RAQUIDEAS AGUIAS { | Nacial l
HIPOTERMICAS, NILON DE INFERENTES { {
NUMERACIONES DEL DBIETC J9136-PARA
ABASTECER SALA DE OPERACIONES
CIRUGIA Y LAROGR Y PARTO DEL HOSHTAL
GARRIELA ALVARADG

1]
!H
:
;
i

FIOUE (b . owan. b b i e Y B S i SESALHOA- IS AQUISICION DE Wachpa Seruniszos de W-Towse | 1,396,000 90 | 28070 &

LABCRTATORICY DE ESTE HOSPITAL | | |
GHABRIELA ALVARADOP OBIETO ¥9520 1
g ]

e

/ipazs nacae gob LAVVISLYG) | SESAL-HIOA-2025-AQUISICION DE UTILEZ DE | Naciaeasl | Bumaicyns de | HaTewn | 00 | 20250020 | Compra Mesor. | Casloga | Pupeleria'y Otrles
E acwitan s 2] i

THOSPITAL GABRIELA ALVARADE DEIETO
Wi

(e pace

WIVWWaLK)  SESAL-HGA-2025-ADQUISICION DE Nacicoul Sumassires G 1 Tewes 535,540 00 0350028 Licnacias LIITACION
PRODUCTOR FOTOQUIMICOS (PLACAS PARA D Nesioon Privida | PRIVADA

3092 {hap:pace orcas gob o e Bl Prapdl)]  BESAL-HOA-324-AQUISICION DE Naciosal Sameeios & i+ Tosors | 304230 00 NP8 | Lasteodn | Canvogn | Popeleria y Uil

8307 (Ouprpeec oocde fob Sapaac VOALSNNTpgN)  SESAL-HGA-2075- ADQUISIION DL | Navisgal Sunnation & .,:.ﬂea | KoM 0 WAL | Lscnacion | | LEITACION
VENDASES PARA TRACTIRAS Y OTROS | o | i) 1 | |




KIS (bap:/rpace oocas gob hapeccrue s TRIWWIME S SESAL-HOA-201-AQUISICION DE REACTIVOS  Nacaoasd

M (i p e ok b/ pace e MEaAA DD 1 La)

RICHY ot i imszse ob b1 Y BLayYIVLE)

VIH SIDA (PRUEBAS CEROLOGICAS

PARA CD4 Y OTROS ) PARLA L4 ATENTION DE

SESAL-HCIA-2015- ADQUEICKRY DE o
REACTIVOS DELABORATORIO (GLUCORA,

EFR, REMATOLOGLA, PCIL TIRAS DE ORINA,

TUO SANGUIVED ¥ OTROS) PARA

I

'

VX083 ihap o cnane gob hevpaecrie JetQuunMXas)  SESAL

RO (hog gt cnzie g e s VIIgNasE YLR)

DE VESTIR UNTFORMES PANTALONES ¥

TUBOS DE ENSAYOS,
ADORAS.

HOSPIAL GABRIELA ALVARADO.OBIETO
210
hidpr e aecae gob hipaociue VI NeeEYLR)

DE TRANSPORTE, TRACCION Y ELEVACION (

d|

|

o 2018-01.30




EJECUCION DE PRESUPUESTO DE EGRESOS
DESDE: 010125 HASTA: 311225

46:02/2025 13:29:27

Gestion: 2023
FUENTE DE FINANCIAMIENTO +_ega_0S_fle_cbjve
Republica de Honduras
e = o = s e e Pagmalde?
Presupueste Epcucitn]  FLARGRADQ Saldo e o.-mmjwt &
B Deseripeion Objeto TrlBenel. Aprobade Vodificaciones Vigente o Comp Devengade Pags | PorComprometer  PorDevengar  DeudaFlolanle | Precompromisa Comptamiso
ENTE: 11 Tegoro Nacional
0060 Secretaria de Salud 320,945, T82.00 000 320,945782.00 17,564,801.64 17.564,601 .64 1756480184 17,564,801.84 0.00 0.0 000 31138088036  M1380880.36  )11.300.980.36
905 GERENCIA ADMINISTRATIVA HOSPITAL GABRIELA ALVARADO 320,845,782.00 000  328.845782.00 17 564,804.64 17.564.501.64 1756480164 17.564,801.6¢4 0p0 080 s
T TUY DWTTCRICHOSPITAL UABRIELR RLVRRRDO  SBTELN0 008 IBDMTEI00  TTS64B0104  ATI04,801.84  iTS64S0184  17,566,801.64 050 0.00 800 31138038036 31136098036  311,360,980.36
Ul Sucklos Risxos 0 SINTRE 191 853.668 00 000 19185306600 1307611657 13,076,114 57 13.076,118.87 13,076,118 57 000 009 000  LTRITEMTAI  IIKTIEHTEY  ATRTIE.04T4
W Adsbaks o SIN-TRF E210,751.00 400 21815 an 0.00 noo 000 000 .00 000 X £ £209.751 00 21975100
1 Esnaliser Mo 0 SIN-TRE 15,367 801 00 0.00 000 000 0.00 090 0.00 000 000 15.987,801.00 14.982.581 00 15,987,861 00
2 Dewmacunrip Was  SI-TRF 54K K0} 00 000 oo 000 0. 400 060 a01 000 15987801 00 14,9%7.501.00 15567.401 00
e 1 SIN-TRF 14,412,352 0y vy 14312153 00 4,498,683 0 &.488,603 07 £.485,681.07 4,495,68) 01 050 000 [ 9.823,666.93 9.821.668 93 9.413,6649)
wmnes ol kisiliuio Nasknal e Jublicones y 0 SI-TRE TTRI7.9m0 0 000 27417,08K 00 000 noa 8.00 200 600 o0 006 37417,988 00 27,517,968 00 27,117,948 00
v di hes Empleaos y Funcunaras et Poder
0 SINTRF $ 153,284 00 000 5.053.264.00 0o 080 060 a0 000 004 ool 5.05),264.00 4.053,264.00 5.053.264 00
U SINFRE 3939,097 00 400 3:999.097 00 090 oo 900 000 000 000 uoo 1959097 00 2,959,097 00 155909700
U SINTRF 120,000.00 .00 120,000 00 o 000 00 000 0.00 0.04 600 120,000.80 122,000.00 120,000 06
0 SIN-TRF 100,000 00 000 100,000 a4 05 .00 0% 00 000 000 060 100,600.00 100,600.00 100,000 00
ve Eyukgs de (ranspotid. Thaceion y W SINTRF 300,000 00 0.0 106,000.00 0.60 060 200 vy w00 000 000 406.000 00 406.000,00 46,000 50
Flgvuen
o SI-TRY 50006 b0 wou A50,000.00 000 vy Wy wuy o0 oo b 450,000 b0 450,000.00 A50,000 By
0 SIN-TRF 5,521,549 00 won 5.521540.00 00 o a00 000 @00 044 000 5,521,549.00 $.521,545.00 §521,549.00
o SIN-FRF 4100000 60 o8 000,000.00 000 000 060 400 00 .00 900 4,000.000,00 4,000.000.60 4,000,000 00
0 SIFRY 10,000 00 000 30,009,00 00 0.60 (] a0h 000 060 0.00 10,000.00 10,900 60 1,000 00
0 SIN-TRE 127,000 40 008 327,000, 00 0.0 [ 060 van 400 009 000 327,000,00 ¥27,000.00 327,000 00
! 313,999 06 26 133,995 00 0.0d 000 0.0 000 0.00 900 0.00 333,999 00 333.999.00 313,949 00
338934200 400 3.149.242,00 0.06 [t 000 .00 0.00 0,00 0.60 3389,242.00 3,169,242 00 133924200
] $52919 00 00 5391900 0.00 000 06 00y 0.00 a00 000 552,919.00 $52.919.00 352,919.00
U Canbocapines Foaties 0 SIN-TRF 241,091 60 060 244,092,600 0.0 0.00 o0 208 000 a0 0.00 24409200 144,091,00 164,892.00
10 Preadas de Ve 0 SIN-TRE $95,430 00 000 390,520 00 000 0.00 000 04y .00 009 00 $90.530.00 590,830.00 90,830 90
alucion D Papel ¥ Canon 0 SD-TRF 745,856 00 a00 49.356.60 6,00 0.00 0.00 000 0.50 000 0.00 749,856 00 749.856.00 149,856 00
0 SIN-TRF 162,637 00 6.00 162 0.00 6.00 0.00 [ 0.00 008 (] 162,637 00 162,637.00 162,637 00
U SINTRF 182,491 00 0060 2492 00 000 .60 000 n0h 40 ane .00 382,492 00 192,492.00 362,492 00
0 SB-TRE 1,468,595 .00 008 1468595 04 000 000 0,00 a0) 000 0,00 0.00 1.466,495.00 1. 468,595,00 1 468,595 00
it SIN-TRF 170,467 00 0.00 770,467.00 090 .00 090 aon 0,00 000 0.00 170,467.00 T70.457.00 10,467 00
W SPN-TRF 5,640,582 00 0.00 5.640,582.00 0.0 000 060 0.00 oo 004 000 5,640,582.00 5,640,582.00 4.640,582.00
96,049 00 0eo 6.049.06 0o 00 960 004 6.0 000 0.00 96,046.00 95,04 00 96,049 00
6531504 00 I €331 504,00 0,00 000 000 000 0.00 000 0.00 5.531,504.00 6,541.504.60 4511504 00
40C,000 00 [Ri) 400,00& 08 oo o8n a90 VR 900 000 ¢80 400,000 DY A00,000.00 400,600 00
162,645 00 000 1623.645,00 6.0 [ apo 060 060 wo0 000 1,623.643.00 1,623,645 60 1671645 00
306,233 00 0.00 J0é.233.00 0.00 000 000 0.00 0.00 a00 000 304.233,00 304,233.00 304,233 00
539,540 10 000 539,540.00 g0 0.00 000 0.00 o000 000 000 39,540 00 $39.540.00 519,540 00
s e Ubw Pelpund) 247.500 b0 o b0 247,500 00 v uu o a04 w0 B0 0.6 747.500,00 247,500.00 7,500 10
‘ Linpza y Aaso Peivarsd 206,000 00 000 200,000.00 oo 000 000 800 0.00 @00 00 200,600.00 200,000.00 200,006 60
ik b Macotorny Ofkin y FriseAnnzn 101,603 00 0.00 101,602 00 00 non 060 000 @00 000 000 101,607.00 191.662,00 1060200
Iayiumentaly Materul pars Labwiaivin 1,196,000 00 oou 1,98 00t 0y U vy v e woo 000 400 €00 1.396,000.00 1.396.000,60 1,396,000 59
Wslerind Médo Qirbrghn Mo 1005142 00 000 3,008.242.00 000 000 000 aan 000 000 ¢on 300524200 3,005,242 00 3,005,242 09
i oris y M eriad Midicg 4545,925 04 v 4748525 00 0.00 ulu uue e 000 @0 060 £948,925.00 4948,925.00 4,948,925 00
193,150 00 q.00 183,150 00 000 000 0.0¢ 009 0.60 aa0 000 153,150.00 181,150.00 1%1,150.00
147,500 00 400 241,500 G0 0.00 0.00 0.0 200 a.00 a0 000 247,500, 00 147.500.00 247,500 00
127,554.00 000 127,554 00 000 000 0.00 000 a.00 000 000 127,554 00 121,554.00 127,554 00
422,429 00 w0 122,429 00 000 000 0.0 000 0.00 000 000 422,429.00 42242000 411,429 00
; 5090000 000 $0.000.u5 uby e B0 m 00 Vo e 50,000 0U SEO00.04 50,0000
0 SIN-TRE #9,529.00 000 4,529 0 050 060 uta 008 000 009 0.00 §9,52900 49.529.00 9,528 00
TOTAL FUENTE 11 : 328,945,782.00 000 328.945,782.00 17,564,801.64 17,564,001.64 17,564,801,54 17.564,801.64 0.00 080 000 39138098036 31138098036  311,360,800.36
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Repdblica de Honduras

Descripcidn Objeto

TOTAL GENERAL :

Tri Senel,

Aprobado
328,945,7%2.60

Prasupuesto
Modificaciones
L]

EJECUCION DE PRESUPUESTO DE EGRESOS
DESDE: 010125 HASTA: 31H2R25
FUENTE DE FINANCIAMIENTO

. Ercucian|  ELABORADY A, EE———
Vigente Precomoromiso Campromiso Devengado Pago _ Pot Compromete:
320,945,782.00 11,564.801.64 1756480104 1150400184 1750480108 ‘ s

06:/02/2025 13:29:27

Gestidn: 2008
f_ega_05_fie_objue
T e Pigha2ded
© Sade [ Dagonie =g
PorDeveoger D Pt | Froctmpens Conprmiso  Devmgan
TUUREe T el NTN08e038 391,086,§20.06 311,)80,980.38




