INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL

MEMORANDUM N° 14376 -GAYF-2020

PARA: ABOG. SAUL ENRIQUE MORALES:/

DE: LIC. EDWIN MEBHE—————* <
GERENTE ADMINISTRATIVO Y FINANGJERD.

ASUNTO:  REMISION PARA CERTIFICACION CPC

Para su revision se remiten adjunto Memorando de solicitud aprobacién de
modificacion de Contratos con el fin se realice la certificacion CPC,
correspondiente:

Contrato S/N, CONTRATO DE SERVICIO SUBROGADO DE CATETERISMO
CARDIACO PARA EL HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE, SUSCRITO ENTRE
LA SOCIEDAD HOSPITAL DEL VALLE Y IHSS

e Valor de Contrato inicial: L. 5,000,000.00

e Plazo de ejecucién segun contrato: 15 de Marzo al 15 de Diciembre 2017
e Ultima ampliaciones aprobadas:
v Certificacion 706/30-06-2020 ampliacion de tiempo de ejecucion de
contrato (30/09/2020).

e Se adjunta Memorando GAYSGH-690-2020, emitido por la Gerencia
Administrativa y Servicios Generales, HRN / Subgerencia Administrativa
Regional, solicitud de ampliacién de contrato de servicios.

¢ Se adjunta Memorando No. UPYCH-2849-2020, disponibilidad presupuestaria
emitida por Contabilidad y Presupuesto HRN.

e Se adjunta Memorando 1609-UAL, conteniendo Dictamen Legal.

e Copia de Certificacion 1264/09-11-2020, donde se indica lo siguiente:
o Resolutivo 2), Adjudicar a partir del 01 de Enero del 2021 la LPN 013-
2020, a la empresa ganadora de dicha Licitacion.

o Resolutivo 7), Instruir a la Gerencia Administrativa que garantice los
Servicios Hemodinamia en los periodos comprendidos del Octubre a
Gerencia Administrativa y Financiera, 9no. Piso Edificio Administrativo del IHSS

Teléfonos: (504) 2237-5183, 2237-4787 y 2237-3325 Ext. 1913-1914
www.ihss.hn
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INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL

MEMORANDUM N° 14376 -GAYF-2020

07 de diciembre de 2020

Diciembre, mientras entra en operatividad la adjudicacién de LPN 013-
2020.

La ampliacion de Contrato corresponde a mas del 25% (acumulada), del valor del
contrato inicial, la ampliacién solicitada al contrato de servicios se realiza por un
periodo de 3 meses a partir del 01 de octubre al 31 de diciembre.

Atentamente,

CC: Unys
Archivo
/Alejandra

07/12/2020 13:44

Gerencia Administrativa y Financiera, 9no. Piso Edificio Administrativo del IH@

Teléfonos: (504) 2237-5183, 2237-4787 y 2237-3325 Ext. 1913-1914
www.ihss.hn




INSTITUTO HONDURERNO OF SEGURIODAD SOCIAL

MEMORANDO
UNYS No.1739/2020

PARA: LIC. EDWIN MEDINA
Gerente Administrativo y Financiero

DE: ABG. NINFA ROXANA MEDINA
Jefe de la Unidad de Normas y Seguimiento

ASUNTO: Devolucion de Memorando No.12606-GAyF-202(
FECHA: 13 de noviembre de 2020

La Comisiéon Interventora recibié su Memorando No.12606-GAyF-2020 de fecha 3 de noviembre de
2020, referente a la solicitud del reconocimiento de atenciones ya brindadas por el mes de octubre de
2020 y atenciones a realizarse en el mes de noviembre 2020 por el Hospital de Valle (Inversiones del
Valle) mediante firma de Adendum.

Sin embargo, la Unidad de Normas y Seguimiento ha procedido al analisis y revision de su solicitud,
determinando lo siguiente:

1. Mediante Resolucién Cl IHSS-GAYF No.706/30-06-2020 la Comision Interventora autorizo la
prorroga del contrato suscrito con el Hospital del Valle S.A de C.V., por los-servicios de
Hemodimania para la atencion de los pacientes del Hospital Regional del Norte, del 1 de julio al
30 de septiembre de 2020. :

2. Mediante su Memorando No.12606-GAyF-2020 de fecha 3 de noviembre de 2020 solicita
autorizacion para el reconocimiento de atenciones ya brindadas por el mes de octubre 2020 y
atenciones a realizarse en el mes de noviembre 2020 por el Hospital de Valle (Inversiones del
Valle) mediante firma de Adendum, observando que no se incluye el mes de octubre de 2020.

3. Se requiere la certificacion CPC emitida por el comprador publico.

En tal sentido, se le devuelve el Memorando No.12606-GAyF-2020 con el propésito de que la Gerencia

Administra}tiva y Financiera presente la solicitud de autorizacién de adendum por el periodo
comprendido del mes de octubre al mes de diciembre de 2020.

Atentamente, ==
/;.if‘
CC. Comisién Interventora £F muestunl
Archivo fof |
|16 NOV 7020 |
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’ Comision Interventora IHSS

PARA: ABOG. VILMA

DE: LIC. EDWIN
GERENTE ADMI

RATIVO Y FINANCIERO

ASUNTO:  SOLICITUD DE AUTC RIZACION EXTENSION DE VIGENCIA CONTRATO

Respetuosamente me dirijo a usted, dando seguimiento a la vigencia de contrato y
resolutivos de las certificaciones descritas:

Contrato de servicio de cateterismo cardiaco para el Hospital Regional del Norte
“Israel Salinas” entre el IHSS E inversiones del Valle de Sula

e Se adjunta Memorando 690-GAYSGH-2020, emitido por la Gerencia
Administrativa y Servicios Generales HRN, donde adjunta Evaluacion Técnica de
servicios prestados Se adjunta Memorando 2242-SGP-2020, disponibilidad
presupuestaria para la solicitud de ampliacion de contrato de servicios de
cateterismo cardiaco para el Hospital Regional del Norte “Israel Salinas”.

e Se adjunta Memorando 3953-SGSMYC-2020, donde la Subgerencia de
Suministros y Compras donde informa que en los primeros dias de Noviembre se
daran los resultados de la revisiones de las ofertas presentadas en el proceso
licitatorio LPN N° 013-2020.

e Memorando 12400-GAyF-2020, donde la Gerencia administrativa a falta de
respuesta oportuna de la Unidad de Asesoria Legal, referente a la revision de la
solicitud presentada por la Gerencia Administrativa y Servicios Generales HRN,
se solicitd el reconocimiento de las atenciones realizadas por el Hospital de Valle
(Inversiones del Valle), por el mes de Octubre y aprobacién de atenciones para el
mes de Noviembre.

e Memorando 3179-DEI-IHSS, donde la Direccién Ejecutiva, nos recomienda
esperar la emision de Dictamen Legal para proceder a validar solicitud de se
solicitd el reconocimiento de las atenciones realizadas por el Hospital de Valle

(Inversiones del Valle), por el mes de Octubre y aprobacion de atenciones para el
mes de Noviembre.

e Memorando 2007-UAL-2020, emitido por la Unidad de Asesoria Legal, donde se
remite Dictamen legal.

Gerencia Administrativa y Financiera, 9no. Piso Edificio Administrativo del IHSS
Teléfonos: (504) 2237-5183, 2237-4787 y 2237-3325 Ext. 1913-1914
www.ihss.hn



MEMORANDO N2 12606- GAyF -2020
03 de noviembre del 2020
Por lo anterior solicitamos aprobacion de:

¢ Reconocimiento de atenciones ya brindadas por el mes de Octubre 2020 y
atenciones a realizarse en el mes de Noviembre 2020 por el Hospital de Valle
(Inversiones del Valle) mediante firma de Adendum.

Atentamente,
CC: Archivo
/Alejandra
03/11/2020 10:17
Gerencia Administrativa y Financiera, 9no. Piso Edificio Administrativo del IHSS :
Teléfonos: (504) 2237-5183, 2237-4787 y 2237-3325 Ext. 1913-1914

www.ihss.hn



INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL

MEMORANDO N° 2007-UAL
PARA: LIC. EDWIN MEDINA
GERENTE ADMINISTRATIVO Y FINANCIERO
DE: UNIDAD DE ASESORIA LEGAL
ASUNTO: REMISION DICTAMEN LEGAL

FECHA: 2 DE NOVIEMBRE DEL 2020

En atencién al Memorando No. 110660-GAYF-IHSS, respetuosamente
esta Unidad de Asesoria Legal remite dictamen legal en relacion a la
contratacibn de Servicio subrogado de cateterismo cardiaco,
suscribirse con el HOSPITAL DEL VALLE.

Atentamente,

RIA LEGAL

CC Archivo
JAP/Alc

Unidad de Asesoria Legal, séptimo piso, Edificio Administrativo, Tegucigalpa
Teléfono: (504) 2238-8178, consultas@ihss.hn/www.ihss.hn




INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL

DICTAMEN LEGAL

Los suscritos Procurador Legal y Jefe de la Unidad de Asesoria Legal del Instituto
Hondurefio de Seguridad Social respectivamente, emitimos la Opinion Legal
correspondiente en los siguientes términos:

I ANTECEDENTES.

El Gerente Administrativo y Financiero, solicito a esta Unidad de Asesoria Legal,
mediante Memorando No.10660-GAYF-2020 de fecha 24 de septiembre del 2020,
se le otorgue Opinion Legal, en seguimiento a Memorandum No GAYSGH-690-
IHSS, emitido por la Gerencia Administrativa y Servicios Generales
HRN/Subgerencia Administrativa Regional donde indican la necesidad de Contrato
de SERVICIO SUBROGADO DE CATETERISMO CARDIACO, CONTRATO S/N,
Hospital del Valle, para el Hospital Regional del Norte, por un periodo de 3 meses a
partir del 01 de octubre al 31 de diciembre de 2020. Se cuenta con Disponibilidad
Presupuestaria en Memorando No. UPYCH-2849-2020.

.  ANALISIS LEGAL.

1. La Seguridad Social es un Instrumento del Estado al Servicio de la Justicia
Social, que tiene como finalidad garantizar el derecho humano a la salud, la
asistencia médica, la proteccion de los medios de subsistencia y los servicios
sociales necesarios para el logro del bienestar individual y colectivo.

2. Los érganos de la Administracion Publica, devienen sujetarse a la Ley de
Procedimiento Administrativo y demas legislacion aplicable como tal,
desarrollando en tal sentido su actividad con arreglo o normas de economia,
celeridad, eficiencia y simplificacion administrativa, a fin de lograr una pronta
y efectiva satisfaccion del interés general, en estricto apego a derecho.

Unidad de Asesoria Legal, séptimo piso, Edificio Administrativo, Tegucigalpa

Teléfono: (504) 2238-8178, consultas@ihss.hn
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INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL

3. Contrato es una convencion en virtud de la cual una o mas personas se
obligan para con otra u otras, o reciprocamente, a dar, hacer o no hacer una
cosa.

4. Las obligaciones que nacen de los contratos tienen fuerza de ley entre las
partes contratantes y deben cumplirse al tenor de los mismos.

5. Los requisitos esenciales para la validez de los contratos, se circunscriben
en cuanto al consentimiento, objeto y causa.

6. Se establece la planificacién como principio rector de la Administracion
Publica, para fijar sus objetivos y metas, racionalizar sus decisiones, hacer
un aprovechamiento oportuno de los recursos disponibles, asegurar la accién
coordinadora de sus érganos o entidades, la evaluacion periédica de lo
realizado y el control de sus actividades.

El articulo 121 de la Ley de Contratacién del Estado sefiala: Modificacién de los
contratos. La Administracion podra modificar por razén de interés publico, los
contratos celebrados y acordar su resolucion, dentro de los limites y con sujecién a
los requisitos y efectos sefalados en la presente Ley y sus normas reglamentarias.

Cuando la modificacion del contrato implicare prestaciones adicionales a cargo del
contratista se pagara su valor, considerando los precios unitarios inicialmente
pactados, sin perjuicio, en su caso, de la aplicacion de la clausula de ajuste por
incremento de costos.

Si la resolucion por causas no imputables al contratista le ocasionare dafos o
perjuicios, la Administracion estara obligada a resarcirlos, no obstante, en los
supuestos de caso fortuito o fuerza mayor se liquidara unicamente la parte
efectivamente ejecutada y los gastos en que haya incurrido razonablemente el
contratista en prevision de la ejecucion total del contrato.

El articulo 122 de la Ley de Contratacion del Estado senala Forma de la
modificacién. Las modificaciones introducidas por la Administracién que importen
aumento o disminucion en la cuantia de las prestaciones previstas originalmente en

Unidad de Asesoria Legal, séptimo piso, Edificio Administrativo, Tegucigalpa
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INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDADOCIAL
el contrato, siempre que no excedan del diez por ciento (10%) de su valor, se haran
mediante ordenes de cambio emitidas por la autoridad responsable de la ejecucién
del contrato, previa la reserva presupuestaria correspondiente en el caso de
incremento del monto original.

Si la modificacion excediere el porcentaje indicado, se suscribira una ampliacién del
contrato, observando, en cuanto corresponda, lo previsto en el Articulo 121 parrafo
2) de la presente Ley.

Las Disposiciones Generales del Presupuesto de Egresos e Ingresos de la
Republica del afio 2019 establece en el Articulo 74 lo siguiente: Cuando al inicio
del presente Ejercicio Fiscal no se hubiere finalizado el proceso licitatorio requerido
para un nuevo contrato, excepcionalmente y sin perjuicio de la responsabilidad que
corresponda en aquellos casos en los que exista un grave riesgo de dafios al interés
publico, podra autorizarse mediante resolucion motivada emanada de la autoridad
superior competente, la continuacion de los efectos del contrato por el tiempo que
fuere estrictamente necesario hasta un maximo de tres (3) meses, dentro de cuyo
término debe haberse completado dicho tramite, excepto en los casos que dicho
proceso hubiere sido declarado desierto o fracasado conforme Ley, podra
extenderse el citado contrato en las mismas condiciones y hasta un ultimo plazo de
tres (3) meses mas.

De conformidad con el articulo 72 de la Ley de Procedimiento Administrativo, se
solicito el Dictamen de la Unidad de Asesoria Legal.

La administracion publica tendra por objeto promover las condiciones que sean mas
favorables para el Desarrollo Nacional sobre una base de Justicia Social,
procurando el equilibrio entre su actuacion y los derechos e intereses legitimos de
los particulares.

lll.- FUNDAMENTOS DE DERECHO

Se fundamenta el presente dictamen en los articulos: 80, 82, y 90 de la Constitucion
de la Republica, articulos 74, 75, de la Ley del Seguro Social; 153, 154 del
Reglamento de la Ley del Seguro Social; 5 y 7 de la Ley General de la
Administracion Publica; 60 y 72 de la Ley de Procedimiento Administrativo, 121,

Unidad de Asesoria Legal, séptimo piso, Edificio Administrativo, Tegucigalpa
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INSTITUTO HONDURENO DE SEURIA OCIL
122 y 123 de la Ley de Contratacion del Estado, 74 de las Disposiciones Generales
de Presupuesto de Egresos e Ingresos de la Republica afio 2019.

IV. RECOMENDACION:

El Adendum al Contrato de Servicio Subrogado de Cateterismo Cardiaco; podra
renovarse acorde a lo establecido en el articulo 123 de la Ley de Contratacion del Estado,
y en virtud de lo establecido en el articulo 74 de las Disposiciones Genérales de Egresos e
Ingresos de la Republica 2019, debiendo acreditar si es Proveedor Unico y no haya
incremento financiero; contar asimismo con la Justificacion Técnica debidamente
fundamentada, correspondiendo a la Administracién Superior calificar la necesidad
administrativa correspondiente y en su caso aprobar la suscripcion del mismo, en estricto
apego a derecho. La informacién y necesidad del Adendum es responsabilidad de la
Gerencia Administrativa y Financiera del IHSS. El Memorando No 10660-GAYF-2020 se
encuentra en los archivos de la la Gerencia Administrativa y Fipanciera con el

recibido de la Unidad de Asesoria Legal.

a, M. D. C., 12 de octubre de

Unidad de Asesoria Legal, séptimo piso, Edificio Administrativo, Tegucigalpa

Teléfono: (504) 2238-8178, consultas@ihss.hn
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MEMORANDUM
No. 3179-DEI-IHSS

30 de octubre del 2020
PARA: LIC. EDWIN ORLANDO MEDINA
GERENTE ADMINISTRATIVO Y FINANCIERO

DE : DIRECCION EJECUTIVA, a.i.
ASUNTO: SE DEVUELVE MEMORANDO Y DOCUMENTACION

Se devuelve el Memorando No. 12400-GAyF-2020 y documentacién adjunta al
mismo, en vista que como se le explico al sefior Héctor Meza, que prolongar el
contrato con Hospital del Valle por los servicios subrogados de Cateterismo
Cardiaco, se entraria en conflicto con un proceso de licitacion plblica ya concluido

Por lo que esta Direccion Ejecutiva recomienda esperar el dictamen de la Unidad
de Asesoria Legal

Atentamente,

C: Archivo

~300cT 2029
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INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL

PARA: DR. RICHARD ZABLA
DIRECCION EJECUTIVA

DE: LIC. EDWIN O. MED|NA:

ASUNTO:  SOLICITUD DE APROB

En Seguimiento a I\/Iemorarlxdo 3953-SGSMYC-2020, emitido por la Subgerencia de
Suministros y Compras nos informa que existe el proceso licitatorio LPN 013-2020 para la
Contratacion de Servicios de Hemodindmica, aun se encuentra en etapa de revisién, asi
como en Memorando 690-GAYSGH, de la Gerencia administrativa y servicios generales del
HRN, solicitamos su aprobacidn para reconocer los servicios prestados durante el mes de
Octubre por la Empresa Inversiones del Valle, mediante la aprobacion de suscripcidon de
adendum al Contrato de Servicios Subrogados de Cateterismo Cardiaco, asi como su
aprobacion para prestacion de servicios para el mes de Noviembre mientras se conoce el
resultado del proceso licitatorio.

Cabe mencionar que el proceso de aprobacion de reconocimiento de servicios prestados y
solicitud de aprobacién Adendum para mes de Noviembre a dicho contrato se somete a su
criterio, lo anterior se realiza a posterior en vista que en mes de Septiembre fue sometido
a revision Legal mediante Memorando 10660-GAYF-2020, el cual se anexa al presente sin
que a la fecha tengamos respuesta de la Unidad Legal.

Atentamente,

Cc: Archivo

30/10/2020 02:32 p.m.

(bl
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Gerencia Administrativa y Firanciera, 9no. Piso Edificio Administrativo del IHSS
Teléfones: (504) 2237-5183, 2237-4787 y 2237-3325 Ext. 1913-1914
www.ihss.hn




,..\. *
*
*
Q) :
THSS e
INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL

MEMORANDO N° 10860- GAyF - 2020
24 de septiembre, 2020

~.

PARA: ABOG. JOSE RRADAL
DE: LIC. EDWIN M

ASUNTO: OPINION LEGAL SCLICITUD DE ADENDUM

Se adjunta al presente Memorando GAYSGH-690-2020, emitido por la Gerencia
Administrativa y Servicios Generales, HRN / Subgerencia Administrativa Regional donde
indican la necesidad de contrato de SERVICIO SUBROGADO DE CATETERISMO CARDIACO,
CONTRATO S/N, Hospital del Valle, para el Hospital Regional del Norte, por un periodo de 3
meses a partir del 01 de octubre al 31 de diciembre, 2020., Se adjunta Disponibilidad
presupuestaria en Mem. No. UPYCH-2849-2020.

Se solicita brindar dictamen legal de procedencia de ampliacién de vigencia de
contrato.

CC: Archivo
Crono
/Alejandra/ Rudy

S 2! 57
24/09/2020 12:20 p.m. oy PO :/ |
B N ©
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Gerencia Administrativa y Financiera, 9no. Piso Edificio Administrativo del IHSS
Teléfonos: (504) 2237-5183, 2237-4787 y 2237-3325 Ext. 1913-1914
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INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD
SOCIAL

MEMORANDO N° 3953-SGSMYC 2020

Para LIC. EDWIN ORLANDO MEDINA CASTRO
Gerente Administrativo y Financiero

De:

Asunto: Ref. Respuesta Memora IH-GA
Status Licitacion Publica Nacional LPN 013-2020
Servicios de Hemodinamia.

Fecha: Jueves 29 de octubre de 2020

En respuesta al memorando No 12294-GAyF-IHSS, de fecha 28 de octubre de 2020 y que
fue recibido en esta Subgerencia este mismo dia, se le informa que la evaluacién el proceso
de Licitacion Publica Nacional LPN N° 013-2020 “Contratacion de Servicios de Hemodinamia
incluyendo colocacion de marcapasos y estudios de electrofisiologia para los derecho
habientes del Hospital Regional del Norte del Instituto Hondurefio de Seguridad Social [HSS”
ha concluido, y la comisién evaluadora esta redactando las Actas incluida la recomendacion y
las mismas seran remitidas a la Comision Interventora a mas tardar el dia martes 3 de
noviembre de 2020.

Atentamente,

=7 Expediente LPN 013-2020
SEM/DAA

29 0CT 207

5

Sub Gerencia de Suministros, Materiales y Compras, Edifico Administrativo del THSS
Teléfonos: (504) 2222-6922, Ext. 2114, 5211 y 1305
www.thss.hn
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INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD
SOCIAL

MEMORANDO GAYSGH-690-2020

PARA: LIC. EDWIN MEDINA / GRENCIA ADMINISTRATIVA'Y FINANCIERA

DE: LIC. PAOLA PALAO / GERENCIA ADMINISTRATIVA Y SERVICIOS
GENERALES, HRN Y SUBGERENGIA ADMINISTRATIVA REGIONAL

ASUNTO: REMISION DE DOCUMENTACION DE EVALUACION TECNICA
“HOSPITAL DEL VALLE"

FECHA: 22 DE SEPTIEMBRE DE 2020

Remito EVALUACION TECNICA vy su disponibilidad presupuestaria mediante Memorando *
UPYCH-2849-2020 de fecha 21 de septiembre de 2020, con la finalidad de dar continuidad a

la solicitud de ampliacion del contrato de SERVICIO SUBROGADO DE CATETERISMO
CARDIACO, CONTRATO S/N, HOSPITAL DEL VALLE, PARA EL HOSPITAL REGIONAL
DEL NORTE. Periodo comprendido del 01 a octubre al 31 de diciembre de 2020.

Sin otro particular.

Lic. Pagla PaIaQ
Gerengia Adminigtrativ

Sub Gerencia Adrtinistrativa Regional |
CC: DrfOmar Janania / Gerencia Genera HRN

CC.: ArchivoiOH
/i RECIBIDG |
_iO(a(pO e LI

ay Servicios Gengralés, HRN
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INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL
HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE

MEMORANDO DUM-SSH-503-2020

PARA; LIC PAOLA PALAO/ GERENCIA ADMINISTRATIVA Y SERVICIOS GENERALES HRN.
DE: DR. ALLAN ZELAYA / DIRECTOR MEDICO INTERINOG
ASUNTO: REF. REMISION DE EVALUACION TECNICA SERVICIO DE HEMOD!

FECHA: 22 DE SEPTIEMBRE 2020. \

Mediante la presente adjunto remito a Usted Evaluacion Técnica de los Servicios Médicos
de Hemodinamia a fin que se remita a las Autoridades Superiores para autorizacion de la -~
ampliacion de Adendum al contrato S/N entre IHSS-HRN vy el Proveedor Inversiones del
Valle de Sula (Hospital del Valle), comprendido al Gltimo trimestre del afio 2020.

Sin otro en particular

Copia: Dr. Omar Janania/ Gerencia General HRN
Archivo
MBS
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INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD 50CIAL
Direccién de Unidades Médicas, Hospital Regional del Norte IHSS

EVALUACION TECNICA
SERVICIOS MEDICOS HEMODINAMIA /21/08/2020

Para: Lic. Edwin Medina/Gerencia Administrativa y Financiera

De: Dr. Allan Andrei Zelaya/Direccion de Unidades Médicas

Asunto: Evaluacién Técnica- servicios Hemodinamia para los pacientes del Hospital Regional
del Norte

1. HOSPITAL DEL VALLE - Servicios Médicos de HEMODINAMIA.

Fecha: 21 de Septiembre de 2020 %

Dando seguimiento a los Servicios Médicos de Hemodinamia, solicito se proceda a ampliar la Vigencia
del Adendum al Contrato S/N entre IHSS-HRN y el Proveedor Inversiones del Valle de Sula {Hospital
del Valle).

informo que el Adendum al contrato “INVERSIONES DEL VALLE DE SULA (HOSPITAL DEL VALLE).” se
encuentra préximo a vencer (30/09/2020) por lo que se requiere la ampliacidn para el Gitimo trimestre
del afio 2020.

Justificacién

En la actualidad Hospital del Valle brinda Servicio Médico De Hemodindmia a los pacientes que
requieren de la variedad de servicios adscritos al contrato con el Instituto Hondurefio de Seguridad
Social a favor del Hospital Regional del Norte, lo cual es un servicio elemental para la atencidn de
nuestros pacientes hospitalizados (emergencia) ya que no se cuenta con Equipo Profesional y recurso
humano de dicha especialidad para atender estos casos Urgentes, por lo que es vital la NO suspensién
de dicho servicio.

Disponibilidad Presupuestaria

Para los efectos presupuestarios requeridos para los servicios se informa que el Hospital Regional Del
Norte realizd la proyeccién presupuestaria anual para este gasto de Lps. 20,000,000.00 para la prérroga
de este servicio para el afio 2020.

: T RESE]
Dra./'Layra a;;s,inez ~
Unidddes Médicas Gerenté MedNetaaAnferna HRN

arado/ Direccion Medica Nacional
/Gerencia General HRN

Cc: Dra. Begsy
cc: Or. Omaryanal
cCi Lie alao/ Gerencia Administrativa y Servicios Generales del HRN

Ce: Sub Gerencia de Siloss Regional
Archivo

EVALUACION TECNICA:
SERVICIOS MEDICOS HEMODINAMIA HRN /21-09-2020
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San Pedro Sula, Cortes , 21 de septiembre 2020{'

i

i

1}

Para: LIC. PAOLA PALAO
GERENCIA ADMVA Y SERV GRALES, HRN

De: LIC. LESLIE FLORES,
CONTABILIDAD Y PRESUPUESTO, HRN

Asunto: REFERENTE MEMORANDUM GAYSGH-683-20

EAARBES

"

En atencién al memorandum arriba indicado, recibido el dia 21 de septiembre-
2020, siendo las 11:00 a.m,, solicitando disponibilidad presupuestaria. Para el
adendum en la prérroga de contrato del SERVICIO SUBROGADO DE
CATETERISMO CARDIACA, CONTRATO S/N, HOSPITAL DEL VALLE, PARA
EL HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE, por el periodo del 1 de octubre al 31

de diciembre-2020.

{

|
|

POSPRE CENTRO GESTOR | DESCRIPCION | VALORLPS.
24130 4246110009 |
HOSPITAL DEL VALLE | Sarbmcoime TERIMO 1 3 001,190.67 |

TOTAL DE DISPONIBILIDAD

Esta disponibilidad es proyectada conforme al gasto ejecutado al mes de
septiembre-20, en vista que en la misma posicidn presupuestaria se respaidan

varios contratados de salud subrogados.

La disponibilidad presupuestaria conforme al periodo fiscal 2020, esta sujeta a
cambios conforme a los procesos de pagos realizados durante dicho periodo, o

HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE - Unidad de Presupuesto y Contabilidad

Boulevard del norts, Col, Tafa Tsl 2551-892
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P UTO HONDURENO SEGURIDAD 500 ém‘ig-

disminuciones realizadas por nivel central, a la fecha esta conforme la asignacion
presupuestaria cargada por nivel central correspondiente al afic 2020.

Atentamente,

CC . Gerencia General, HRN
Arch.

HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE -- Unidad de Presupuesto y Contabilidad

Boulevard del norts, cd.Tava Tel 2551-8924
R
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ONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE CATETERISMO PARA EL
HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE “ISRAEL SALINAS” ENTRE EL
INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL (IHSS) Y LA SOCIEDAD
INVERSIONES DEL VALLE DE SULA S.A. DE C.v

Nogotros RICHARD ZABLAH ASFURA, mayor de edad, casado, Doctor en
Quimica y Farmacia, hondurefio con Tarjeta de Identidad N°0801-1944-02485 y de
este domicilio, actuando en mi condicién de Director Ejecutivo Interino del Instituto
Hondurefio de Seguridad Social (IHSS), entidad con Personeria Juridica creada
mediante Decreto Legislativo N°140 de fecha 19 de mayo de 1959, publicado en
La Gaceta. Diario Oficial de la Republica de Honduras, con fecha 3 de julio de
1859 y nombrado mediante Resolucién IHSS N°01/20-01-2014 de fecha 20 de
enero del 2014, de la Comisién Interventora del IHSS, conforme a las atribuciones
otorgadas mediante Decreto Ejecutivo N° PCM-011-2014 de fecha 15 de Enero de
2014; publicado el 17 de enero de 2014 en la Gaceta, Diario Oficial de la
Republicas, con Oficinas Administrativas en el Barrio Abajo de Tegucigalpa, con
R.T.N. N°08019003249605, quien para los efectos de este Contrato se
denominara “EL INSTITUTO” y por otra parte el Sefior CARLOS LUCIAND
MILLA BOGRAN hondurefio, mayor de edad, con identidad N° 0501-1959-01G72
Casado, Medico v con domicilio en San Pedro Sula, con oficina profesional en
San Pedro Sula, actuando en su calidad de Representante Legal de
INVERSIONES DEL VALLE DE SULA S.A. DE C.V. en adelante denominado
“EL CONTRATISTA", hemos convenido en celebrar el presente CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS DE CATETERISMO CARDIACO PARA EL
HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE “ISRAEL SALINAS, el cual se regira de
acuerdo a las siguientes clausulas: PRIMERA, OBJETO DEL CONTRATO:
manifiesta "EL INSTITUTO" que mediante Resolucién N° G| IHSS No 211/08-03-
2017 del 8 de Marzo del 2017 el INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD
SOCIAL (IHSS) se autoriza a la Direccion Ejecutiva para que se celebre un
contraio para la prestacion de servicios de Cateterismo Cardiaco, mismo que serd
prestado unicamente a los pacientes del Hospital Regional del Norte, los servicios
contratados incluyen: A) Todo traslado de pacientes desde el Hospital Regional
del Norte al Hospital del Valle, tanto la referencia como la contra-referencia, se
realizara de acuerdo al protocolo de EL INSTITUTO, para ello EL CONTRATISTA
proporcionara el servicio de ambulancia la cual debera estar equipada de
acuerdo a los estandares minimos solicitados por los entes reguladores de la
salud en Honduras. B) Uso de las instalaciones del Hospital del Valle, incluyendo
la sala de espera para familiares, y todas las areas que,por la naturaleza de;
procedimiznio deban ser utilizadas por el paciente. C) Al momento del traslado del
paciente de EL INSTITUTO a las instalaciones del CONTRATISTA se debera
remitir con los respectivos examenes diagnosticos de Laboratorio, Radiologia u
otros que estardn supeditados al protocolo de cateterismo de EL INSTITUTO. D3
En caso que el paciente referido por EL INSTITUTO no tenga realizados y/o
actualizados examenes de Laboratorio de rutina, electrocardiograma u otros
estudios de diagnostico necesarios, de acuerdo al protocolo establecido por EL
INSTITUTO. se estipula que dichos examenes adicionales y/o actualizaciones
seran realizados por EL CONTRATISTA, con un costo adicional para EL
INSTITUTO. los cuales seran previamente autorizados por la Direccion ;:‘e
Unidades Ivledicas y/o su designado, para ello EL CONTRATISTA debe enviar
listado de exdmenes con los precios referencia, los cuales deben ser remitidos a la
Direccion de Unidades Medicas del Hospital Regional del Norte, a mas tardar 15
dias habiles después de la firma del presente Contrato.

UN SEGURO PARA TODOS... MAS SEGUROD
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E) Los procedimientos médicos incluidos en el presente Contrato, se enlistan a
continuacio;

N . PRODUCTO
1 .Angiografia coronaria diagnostica (derecha e izquierda)
CON STENT NO MEDICADOS
i1 :Angiop!astia coronaria con un stent
2  Angioplastia coronaria con dos stent
3 Angioplastia coronaria con tres stent
_ CON STENT MEDICADQOS
1 Angioplastia coronaria con un stent
2 Angioplastia coronaria con dos stent
3 Angioplastia coronaria con tres stent
CEREBRAL
1 __Angiografia cerebral

e | i

2 Embolizacion de aneurisma—- 2 coils !
PERIFERICO |

1 Angiografia periférica
IMPLANTE Y MARCAPASO

1 Implante de marcapaso VVIR

SEGUNDA: CONDICIONES DE PRESTACION DEL SERVICIO, el
CONTRATISTA. debera, A) Brindar la mas elevada y eficiente atencion médica
especializada. quedando eximido EL INSTITUTO de cualquier responsabilidad por
mala praxis, insumos y medicamentos vencidos o negligencia ocasionada por EL
CONTRATISTA y que se encuentre debidamente comprobados y documentados
por los Entes Auditores del INSTITUTO. B) Contar con un cuerpo médico de
especialistas en cada area de intervencion, debidamente certificados y validados
por el Colegio Medico de Honduras. C) Proporcionar insumos, descartables y
medicamentos de alta calidad, con certificados internacionales (ISO o FDA); D)
Contar con equipos médicos de Ultima generacion, los cuales deberan estar a
disposicién de los pacientes de EL INSTITUTO, cuando estos lo requieran. E)
Contar con instalaciones que tengan condiciones de seguridad y que garanticen
una atencion de calidad. TERCERA, PROCEDIMIENTOS OPERATIVOS: A)
CONDICIONES DEL AREA OPERATORIA: 1) La sala de intervencionismo
cardiaco debe estar siempre adecuadamente preparada para la realizacion de los
procedimientos contratados. En casos de fuerza mayor, los procedimientos no
contratados seran previamente autorizados por la Direccion de Unidades Medicas
del Hospital Regional del Norte, mismos que dependerén de la urgencia del caso,
para lo cual se aplicara el protocolo clinico de EL INSTITUTO. 2) Toda la dotacion
de medidas de reanimacién y soporte vital deben funcionar de manera 6ptima para
mantener un nivel adecuado de seguridad durante los procedimientos. B)
CRITERIOS DE REMISION DE PACIENTES: 1) EL INSTITUTO hara la remision
de pacientes a través de la Direccion de Unidades Medicas del Hospital Regional
del Norte “Israel Salinas” y/o personal médico especializado que ésta designe. Ei
listado del personal designado seré entregado, por la Direccion de Unidades
Medicas a EL CONTRATISTA, a mas tardar 15 dias habiles después de la firma
del presente Contrato, con el fin de garantizar una comunicacion fluida entre las

partes.
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2) Todo paciente que sea trasladado hacia las instalaciones de EL
CONTRATISTA, llevara en los dias hébiles Hoja de Referencia, Consentimiento
Informado y Oficio de Remision, en caso de dias inhabiles, se remitira
solamente con Hoja de Referencia, y Consentimiento Informado quedando el
Oficio de Remision pendiente de envio al dia habil siguiente; en estos documentos
se detallaré el tipo de procedimiento a realizarse en el paciente y la Hoja de
Contrareferencia, ambas provistas por EL INSTITUTO. Asimismo EL INSTITUTO
proveera los documentos denominados Evolucién Clinica del paciente y la Hoja
de Autorizacion para Intervencion Quirlrgica y Anestesia (Consentimiento
Informado) del procedimiento a realizar, quedando claramente establecido que EL
CONTRATISTA no realizara procedimientos a pacientes que no cuenten con estos
documentos sin responsabilidad para EL CONTRATISTA. Ademas el paciente
debe de cumplir con la firma de los Consentimientos Informados del
CONTRATISTA. 3) El paciente serd remitido junto con todos los Estudios de
Diagnostico. enumerados en el Protocolo de Atencion de Cateterismo de EL
INSTITUTO. entre los cuales aplican, examenes de laboratorio, placus
radiograficas, electrocardiogramas, ecocardiograma etc. 4) EL CONTRATIST/
verificard que todo el procedimiento para la Remisién de Pacientes se encuentre
compieto y en orden; en caso contrario no se podra realizar el ingreso del paciente
al HOSPITAL DEL VALLE hasta que dicho tramite este completado por el
INSTITUTO. quedando eximido de toda responsabilidad EL CONTRATISTA. C)
CRITERIOS DE ATENCION: 1) El paciente seré trasladado a las instalaciones del
Hospital del Valle para efectuar el procedimiento indicado en la hoja de remision,
en caso que el diagnostico realizado por el personal especializado de EL
INSTITUTO difiera de los criterios del personal especializado de EL
CONTRATISTA. se deberan realizar las interconsultas pertinentes y tomar las
mejores decisiones entre las partes en beneficio de la salud del paciente, si las
condiciones del paciente asi lo permiten, las cuales deberan quedar debidamente
registradas en el Expediente Clinico respectivo. 2) Para realizar el procedimiento
medico se debera contar con hoja de autorizaciéon quirtrgica (Consentimiento
Informado). firmada por el paciente y/o sus familiares; 3) EL CONTRATISTA
elaborara la Historia Clinica Electrénica del paciente incluyendo los informes de
estudios y examenes, ademas emitira las recetas debidamente firmadas y selladas
por el Médico Especialista; mismas que serdn entregadas al INSTITUTO de
manera impresa y electronica. 4) El paciente deberd ingresar a la Sala de
Cateterismo sin ninguna pertenencia personal, estas se entregaran a los familiare:
antes de su ingreso al procedimiento; 5) Durante el procedimiento se deberdn
propercionar todos ios recursos, humanos y materiales, de primera calidad, los
que garantizaran una intervencion oportuna y segura para el paciente; 6) El
paciente deberd permanecer, posterior a la intervencién, en el area de
recuperacion coronaria de EL CONTRATISTA, un periodo maximo de 8 horas;
tiempo durante el cual se le brindara toda la atencién especializada que se
requiera, de acuerdo a los protocolos clinicos del CONTRATISTA previamente
establecidos; en caso que se requieran cuidados adicionales o prolongacion de la
estancia hospitalaria deberan previamente ser autorizados por la Direccion (e
Unidades Medicas del Hospital Regional. 7) En casos necesarios, ¢t
CONTRATISTA debera solicitar la autorizacién a EL INSTITUTO, para postergar
el tiempo de observacion y/o traslado del paciente a una unidad de Areas Criticqs
o algln servicio médico adicional, todo lo cual se realizard bajo la previa
autorizacion de la Direccion de Unidades Medicas del Hospital Regional del Nort'e
“Israel Salinas” quien enviara una confirmacién por correo electronico u otro medio
escrito a mas tardar al siguiente dia habil. EL CONTRATISTA debera documentar
el caso para efectos de pago de servicios adicionales; 8) El Médico Especw_xhsta de
EL CONTRATISTA sera el encargado de brindar la informaciéon necesaria a Ics
familiares y pacientes sobre el resultado del procedimiento medico realizado. -

METODOLOGIA DE INFORMACION: 1) La sala de Cateterismo de EL
iy SEGURO PARA TODOS... MAS SEGURO
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CONTRATISTA debe contar con una Sistema Medico Administrativo que registre
claramente el procedimiento medico realizado como ser: a) Informe Médico del
procedimiento; b) Control de material y equipo utilizado; ¢) Notas de enfermeria.
Toda la informacion generada en el proceso debe ser entregada de manera
impresa y electronica (placas de rayos X, estudios radiolégicos, EKG, vy
administrativos que conforman el expediente, etc). E) CONTRA-REFERENCIA
DEL PACIENTE: Una vez realizado el procedimiento médico y bajo la autorizacién
del Médico Tratante de EL CONTRATISTA, se procedera a la contra referencia y
traslado del paciente a las instalaciones de EL INSTITUTO, el cual sera recibido v
evaluado por el personal médico designado por la Direccién Médica de EL
INTITUTO. 2) EL CONTRATISTA debera comunicar a EL INSTITUTO la remision
del paciente e ir acompafiado de la Hoja de Contrareferencia, asi como los
documentos generados en el proceso intervencionista efectuado por personal de
EL CONTRATISTA. En caso de no enviar la documentacién completa, el paciente
no sera recibido por EL INSTITUTO hasta que la misma sea entregada de manera
completa: 3) En caso de fallecimiento del paciente, EL CONTRATISTA debera
informar las causales de muerte de manera inmediata, completar el formulario de
Hoja de Defuncion e informar a los familiares las razones del deceso, en esle
caso EL CONTRATISTA hara la entrega del paciente fallecido a sus familiares. 4)
En los casos que se presenten diagnosticos fallidos, es decir, que después de
evaluado el paciente por EL CONTRATISTA, este determina que no requiere la
intervencion que los especialistas de EL INSTITUTO refieren, se debera notificar a
EL INSTITUTO, para que se evalle la condicion del paciente para su contra-
referencia, en estos casos EL CONTRATISTA debera adjuntar documentacion que
corresponda para realizar el pago respectivo, mismo que no debera ser superior al
1% del valor estimado de la intervencion referida por EL INSTITUTO. CUARTA,
METODOLOGIA DE PAGO: 1) EL INSTITUTO efectuara el pago, de maner:
mensual. de los servicios médicos prestados por EL CONTRATISTA, de acuerdc &
los precios referenciados y especificados en el presente Contrato, para ello EL
CONTRATISTA deberd entregar a la Gerencia Administrativa del Hospital
Regional del Norte, un informe mensual, que contenga los datos de facturacion e
historial de los procedimientos realizados por EL CONTRATISTA, dicho informe
debera ser entregado por EL CONTRATISTA los primeros cinco dias habiles de
cada mes; una vez recepcionado por la Gerencia Administrativa del Hospital
Regional del Norte. esta debera remitirlos, en un periodo no mayor a 24 horas, i
superviscr deil proceso. figura que recae en la Unidad de SILOSS de &l
INSTITUTO. quien tendra la funcion de revisar y validar las acciones efectuadas
por EL CONTRATISTA, en un término no mayor a 7 dias habiles; la revision se
realizara en sus componentes clinicos / administrativos porparte del supervisor
nombrado por la Unidad de SILOSS (servicios subrogados) de EL INSTITUTO,
quien velara por el irrestricto cumplimiento de las condiciones de la prestacion de
los servicios vy de la documentacion que soporta las acciones efectuadas por EL
CONTRATISTA. Dicho supervisor debera presentar constancia de validacion,
quien a su vez, debera solicitar el visto bueno de la Direccion de Unidades
Medicas del Hospital Regional del Norte y sus respectivos Gerentes del servicio
medico cemandante. mismo que se hara mediante comunicacion institucional, a
mas tardar 24 horas después de recibida la constancia de validacion de SILGSS,
una vez realizado este procedimiento la Direccion de Unidades Medicas dei
Hospital Regional del Norte enviara los documentos a la Gerencia Administrativa
del Hospital Regional del Norte, quien procederéd con el registro para tramlt_e .clle
pago correspondiente, en un término no mayor a 3 dias habiles, para su remision
a las instancias centrales correspondientes, los cuales estdn plenamente
establecidos en los procesos administrativos internos de EL INSTITUTO. 2) En
caso de existir alguna inconsistencia detectada en el proceso de supervisio:,
realizado por SILOSS, estos deberan ser resueltos por EL CONTRATISTA en un
término nc mayor a 5 dias habiles; una vez subsanados los documentos, estus

Uty SEGURO PARA TODOS... MAS SEGURQ
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OBLIGATORIA DE LAS GARANTIAS; todos los documentos de garantia deberan
contener la siguiente clausula obligatoria: “LA PRESENTE GARANTIA ES
SOLIDARIA, INCONDICIONAL, IRREVOCABLE Y DE REALIZACION
AUTOMATICA, DEBIENDO SER EJECUTADA POR EL VALOR TOTAL DE LA
MISMA, AL SIMPLE REQUERIMIENTO DEL INSTITUTO HONDURENO DE
SEGURIDAD SOCIAL (IHSS), ACOMPANADA DE LA RESOLUCION
ADMINISTRATIVA CORRESPONDIENTE, SIN NECESIDAD DE TRAMITES
PREVIOS AL MISMO. SIN PERJUICIO DE LOS AJUSTES QUE PUDIERAN
HABER, SI FUERE EL CASO, QUE SE HARAN CON POSTERIORIDAD A LA
ENTREGA DEL VALOR TOTAL. QUEDANDO ENTENDIDO QUE ES NULA
CUALQUIER CLAUSULA QUE CONTRAVENGA LO ANTERIOR. LA
PRESENTE TENDRA CAR/—'\CTER DE TITULO EJECUTIVO Y SU
CUMPLIMIENTO SE EXIGIRA POR LA VIA DE APREMIO. SOMETIENDOSE
EXPRESAMENTE A LA JURISDICCION Y COMPETENCIA DE LOS%
TRIBUNALES DEL DEPARTAMENTO DE FRANCISCO MORAZAN.” A las
garantias no deberan adicionarles cldusulas que anulen o limiten la clausuia
obligatoria. DECIMA, CESION DEL CONTRATO O SUB-CONTRATACION; Los
derechos derivados de este contrato no podran ser cedidos a terceros. DECIMA
PRIMERA, CLAUSULA DE SANCION POR INCUMPLIMIENTO; en caso de
acciones no justificadas en la prestacion de los servicios objeto del presente
contrato, "EL CONTRATISTA" pagard a “EL INSTITUTO” en concepto de multa
0.18% por cada dia de atraso en la atencién a los pacientes remitidos y/o no
atendido bajo los lineamientos estipulados por las partes, aplicable al valor total de
la factura mensual que corresponda, sin perjuicio de las obligaciones pactadas. Si
la demora no justificada diera lugar a que el total cobrado por la multa aqui
establecida ascendiera al diez por ciento (10%) del valor parcial de este contralo
"EL INSTITUTO". podra considerar la resolucion total del contrato y hacer efectiva
la garantia de cumplimiento, sin incurrir por esto en ninguna responsabilidad de su
parte. DECIMA SEGUNDA, RELACIONES LABORALES; “EL CONTRATISTA"
asume en forma directa y exclusiva, en su condicién de patrono, todas las
obligaciones laborales y de seguridad social con el personal que asigne a las
labores de asistencia médica a pacientes remitidos para los servicios objelo de
este contrato. su asistencia técnica y cualquier otro personal relacionado con !
cumplimiento del presente contrato, relevando completamente a "EL INSTITUTO"
de toda responsabilidad al respecto, incluso en caso de accidente de trabajo o
enferinedad profesional._ DECIMA TERCERA, MODIFICACION; el presente
Contrato podra ser modificado dentro de los limites previstos en los Articulos 121,
122 y 123 de la Ley de Contratacion del Estado, mediante la suscripcion de un
adendum en las mismas condiciones que el presente contrato. DECIMA CUARTA,
CAUSAS DE RESOLUCION DEL CONTRATO; el grave o reiterado
incumplimiento de las clausulas convenidas, casos comprobados de mala praxis
médica, uso ae insumos y materiales de baja calidad y/o vencidos, la falla
constitucion de la garantia de cumplimiento del contrato, la disolucion de lu
sociedad mercantil de EL CONTRATISTA, la declaracion de quiebra o do
suspensién de pagos del contratista, o su comprobada incapacidad financiera, ios
motivos de interés publico o las circunstancias imprevistas calificadas como caso
fortuito o fuerza mayor, sobrevinientes a la celebracion del contrato, que
imposibiliten o agraven desproporcionadamente su ejecucion, el incumplimiento de
las obligaciones de pago més alla del plazo de cuatro (4) meses, el mutuo acuerde
de las partes, Igual sucedera en caso de recorte presupuestarios de fondos
nacionales que se efectlie por razén de la situacion economica y financieru e
pais. la estimacion de la percepcion de ingresos menores a los gastc:
proyectados y en caso de necesidades imprevistas o de emergencia 10 anterior eri
cump.imients ae: Articulo 74 del Decreto N°171-2016 que contiene el Presupuesto
de Ingresos de La Administracion Publica para el aho 2017, publicado el 27 de

diciembre de 2016. en la Gaceta Diario Oficial de la Republica, son causas de
unt SEGURO PARA T0DOS.., MAS SEGURO
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resoluciéon de este contrato, DECIMA QUINTA, FUERZA MAYOR O CASO
FORTUITO; Para los efectos del presente contrato se considera como caso
fortuito o fuerza mayor debidamente justificados a juicio de “EL INSTITUTO", entre
otras: catastrofes provocadas por fenémenos naturales, accidentales, huelgas,
guerras, revoluciones, motines, desorden social, naufragio o incendio. DECIMA
SEXTA, VIGENCIA DEL CONTRATO,; El presente contrato entrara en vigencia a
partir del 15 de marzo del 2017 por un término de hasta seis ( 6 ) meses. DECIMA
SEPTIMA, NORMAS SUPLETORIAS APLICABLES; en lo no previsto en el
presente contrato, seran aplicables las normas contenidas en la Ley de
Contratacion del Estado y su Reglamento, la Ley General de la Administracion
Publica, la Ley de Procedimiento Administrativo, la Ley Orgénica de Presupuesto y
el Presupuesto General de Ingresos y Egresos de la Republica afio 2017 y su
Reglamento, demas leyes vigentes en Honduras que guardan relacion con lus
procesos de contratacion del Estado. Asimismo, en cumplimiento del Decreto N°
171-2016 que contiene las Disposiciones Generales del Presupuesto General de
Ingresos y Egresos de la Republica y de las Instituciones Descentralizadas, pare
el aflo 2017, se transcribe el Articulo 74 del mismo que textualmente indica: "En
todo contrato financiado con fondos externos, la suspension o cancelacion del
préstamo o donacién puede dar lugar a la rescisién o resolucion del contrato, sin
mas obligacion por parte del Estado, que el pago correspondiente a las obras o
servicios ya ejecutados a la fecha de vigencia de la rescisién o resolucion del
contrato. Igual sucedera en caso de recorte presupuestario de fondos nacionales
que se efectue por razon de la situacién econdmica y financiera del pais, la
estimacion de la percepcion de ingresos menor a los gastos proyectados vy en
caso de necesidades imprevistas o de emergencia. Lo dispuesto en este
Articulo debe estipularse obligatoriamente en todos los contratos que se
celebren en el sector publico. En cumplimiento del humeral Primero del Acuerdo
SE-037-2013 publicado el 23 de agosto de 2013, en el Diario Oficial La Gaceta.
DECIMA OCTAVA: “CLAUSULA DE INTEGRIDAD.- Las partes en cumplimiento
a lo establecido en el Articulo 7 de la Ley de Transparencia y Acceso a la
[Informacién Publica (LTYAIP) y con la conviccidén de que evitando las practicas de
corrupcion podremos apoyar la consolidacion de una cultura de transparencia
equidad y rendicion de cuentas en los procesos de contratacién y adquisiciones
del Estado. para asi fortalecer las bases del estado de derecho, nos
comprometemos libre y voluntariamente a: 1. Mantener el mas alto nivel de
conducta ética, moral y de respeto a las leyes de la republica, asi como los
valores: INTEGRIDAD, LEALTAD CONTRACTUAL, EQUIDAD, TOLERANCIA,
IMPARCIALIDAD Y DISCRESION CON LA INFORMACION CONFIDENCIAL
QUE MANEJANMOS, ABSTENIENDONOS A DAR INFORMACIONES PUBLICAS
SOBRE LA MISMA, 2) Asumir una estricta observancia y aplicacion de los
principios fundamentales bajo los cuales se rigen los procesos de contratacion vy
adquisiciones publicas establecidas en la Ley de Contratacion del Estado, tales
como transparencia. igualdad y libre competencia; 3) Que durante la ejecucién de!
contrato ninguna persona que actla debidamente autorizada en nuestro nombre y
representacion y que ningun empleado o trabajador, socio o asociado, autorizado
o no realizara; a) Practicas corruptivas, entendiendo éstas como aquellas en la
que se ofrece dar, recibir, o solicitar directa o indirectamente, cualquier cosa de
valor para influenciar las acciones de la otra parte; b) Practicas Colusorias:
entendiendo estas como aquellas en las que denoten sugieran o demuestren que
existen un acuerdo malicioso entre dos o mas partes o entre una de las partes, y
uno y varios terceros, realizados con el propésito de alcanzar un proposita
inadecuado, incluyendo influenciar de forma inapropiada las acciones de la otre
parte; 4) Revisar y verificar toda la informacion que deba ser presentada a truveés
de terceros, a la otra parte para efectos del contrato y dejamos manifestado que
durante el proceso de contratacion o adquisicion causa de este contrato, la

informacion iniercambiada fue debidamente revisada y verificada por lo que
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ambas partes asumen y asumiran la responsabilidad por el suministro de
informacion inconsistente , imprecisa o que no corresponda a la realidad, para
efectos de este contrato; 5) Mantener la debida confidencialidad sobre toda la
informacion a que se tenga acceso por razén del contrato, y no proporcionarla ni
divulgarla a terceros y a su vez, abstenernos de utilizarla para fines distintos; 6.
Aceptar las consecuencias a que hubiere lugar, en caso de declararse el
incumplimiento de alguno de los compromisos de esta Clausula por Tribunal
competente, y sin perjuicio de la responsabilidad civil o penal en la que se incurra;
7. Denunciar en forma oportuna ante las autoridades correspondientes cualquier
hecho o acto irregular cometido por nuestros empleados o trabajadores, socios o
asociados, del cual se tenga un indicio razonable y que pudiese ser constitutivo de
responsabilidad civil y/o penal. Lo anterior se extiende a los subcontratistas con
los cuales el Contratista o Consultor contrate, asi como a los socios, asociados,
ejecutivos y trabajadores de aquellos. El incumplimiento de cualquiera de ios
enunciados de esta clausula dara lugar: a) De parte del Contratista o Consultor: i.
A la inhabilitacién para contratar con el Estado, sin perjuicio de las
responsabilidades que pudieren deducirsele; ii) A la aplicaciéon al trabajador
ejecutivo representante, socio, asociado o apoderado que haya incumplido esta
cldusula de las sanciones o medidas disciplinarias derivados del régimen laboral vy,
en su caso entablar las acciones legales que correspondan. B. De parte de!
Contratante: i. A la eliminacion definitiva del Contratista o Consultor y a lus
subcontratistas responsables o que pudiendo hacerlo no denunciaron la
irregularidad de su Registro de Proveedores y Contratistas que al efecto llevare
para no ser sujeto de elegibilidad futura en procesos de contratacion; ii. A Ia
aplicacion al empleado o funcionario infractor, de las sanciones que correspondan
segun el Codigo de Conducta Etica del Servidor Publico, sin perjuicio de exigir la
responsabilidad administrativa, civil y/o penal a las qué hubiere lugar. En fe de lo
anterior, las partes manifiestan la aceptacion de los compromisos adoptados en el
presente documento bajo el entendido que esta Declaracion forma parte integral
del Contrato firmado voluntariamente para constancia.”. DECIMA NOVENA:
JURISDICCION Y COMPETENCIA; para la solucidén de cualquier situacion
controvertida derivada de este contrato ambas partes se someten a la jurisdiccién
y competencia de los Tribunales de Justicia de Francisco Morazan. En fe de ic
cual y para constancia, ambas partes suscribimos este contrato, en la Ciudad de
Tegucigalpa, M.D.C., a los 15 dias del mes de marzo del afio dos mil diecisiete.

r\\ / ;
e L &AL _ !
DR RICHAR}Z\LBLL ANS| CARLOS L 'ANO/NHLLA BOGRAIN

DIRECTOR EJE/:%TIV TERINO IHSS CONTRATISTA

I~
Cc: Comision Interventora
Gerencia Administrativa y Financiera
Sub-Gerencia Suministros y Materiales y Compras
Sub-Gerencia de Presupuesto
Archivo
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ADENDUM AL CONTRATQO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE CATETERISMO
CARDIACO PARA EL HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE “ISRAEL SALINAS” ENTRE
EL_INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL (IHSS) Y LA SOCIEDAD
INVERSIONES DEL VALLE DE SULA S.A. DE C.V,

Nosotros, RICHARD ZABLAH ASFURA, mayor de edad, casado. Doctor en Quimica y
Farmacia, Hondurefio con Tarjeta de Identidad N°0801-1944-02465 R.T.N.
N°080198003249605 y de este domicilio, actuando en mi condicién de Director Ejecutivo
Interino del Instituto Hondurefio de Seguridad Social (IHSS), entidad con Personeria
Juridica creada mediante Decreto Legislativo N°140 de fecha 19 de mayo de 1959,
publicado en La Gaceta, Diario Oficial de la Republica de Honduras, con fecha 3 de julio de
1959 y nombrado mediante Resolucion IHSS N°01/20-01-2014 de fecha 20 de enero del
2014, de la Comision Interventora del IHSS, conforme a las atribuciones otorgadas
mediante Decretos Ejecutivos N° PCM- 011-2014, PCM-012-2014, PCM-25-2014 y PCM-
49-2014 de fechas 17 de enero, 3, 30 de mayo y 9 de agosto de 2014 publicados en La
Gaceta, diario oficial de la Republica respectivamente, con Oficinas Administrativas en el
Barrio Abajo de Tegucigalpa, quien para los efectos de este Contrato se denominara “EL
INSTITUTO” y por otra parte el sefior CARLOS LUCIANO MILLA BOGRAN hondurerio,
mayor de edad, con identidad N° 0501-1959-01672 Casado, Medico y con domicilio en
San Pedro Sula, con oficina profesional en San Pedro Sula, con numero 3390-4951 vy
correo electronico, carlosmilla@hospitaldelvalie.com,  actuando en su calidad de
Representante Legal de INVERSIONES DEL VALLE DE SULA S.A. DE C.V y quien para
los efectos del presente Adendum se denominaré “EL CONTRATISTA”, hemos convenido
en celebrar como al efecto celebramos el presente ADENDUM AL CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS DE CATETERISMO CARDIACO PARA EL HOSPITAL
REGIONAL DEL NORTE “ISRAEL SALINAS” ENTRE EL INSTITUTO HONDURENO DE
SEGURIDAD SOCIAL (IHSS) Y LA SOCIEDAD INVERSIONES DEL VALLE DE SULA
$S.A. DE C.V,, rigiéndose por las clausulas y condiciones siguientes: PRIMERA: OBJETO
DEL ADENDUM: Manifiesta el Doctor RICHARD ZABLAH ASFURA, en la condicion con
que actiia mediante; Resolucion CI-IHSS-GAYF No.706/30-6-2020 de fecha 30 de junio de
2020, emitida por la Comisidn Interventora del IHSS, se autorizd la suscripcidon de este
ADENDUM AL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE CATETERISMO
CARDIACO PARA EL HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE “ISRAEL SALINAS” ENTRE
EL INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL (IHSS) Y LA SOCIEDAD
INVERSIONES DEL VALLE DE SULA S.A. DE C.V., para lo cual debera cumplir con la
presentacién de una garantia de cumplimiento del 15% del valor del mismo, por un periodo
comprendido del 01 de julio de 2020 al 30 de septiembre del 2020, por el servicio que sera
prestado para el servicio de Hemodinamia para la atencidén de los pacientes del Hospital
Regional del Norte, por lo que se modifica la clausula DECIMA SEXTA, la cual se leera de

Unidad de Asesoria Legal, séptimo piso, Edificio Administrativo, Tegucigalpa
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la siguiente manera DECIMA SEXTA: VIGENCIA DEL ADENDUM: Este ADENDUM sera
efectivo a partir del UNO (01) DE JULIO DE 2020 AL TREINTA (30) DE SEPTIEMBRE DE
2020, pudiendo prorrogarse, siempre y cuando el mismo esté comprendido dentro del
periodo de Gobierno y el servicio sea satisfactorio para las autoridades del IHSS.
SEGUNDA: DE LA ACEPTACION: Manifiesta el sefior CARLOS LUCIANO MILLA
BOGRAN, que es cierto todo lo manifestado por el Doctor RICHARD ZABLAH ASFURA,
que se comprometen al fiel cumplimiento de ias clausulas y condiciones estipuladas en el
presente Adendum. En fe de lo cual firmamos el presente ADENDUM en duplicado de igual
contenido y valor, en la Ciudad de Tegucigalpa, Municipio del Disfrito Central, a los 17 dias

CC !Interesade

Comision Inferveniord

Gorencia Adminisirativa y Financiera,
Sub Gerencia de Sum Mat v Compras
Augioria intsrnrap
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CERTIFICACION

La infrascrita Jefe de la Unidad de Normas y Seguimiento y Delegada de la Comision Interventora del
INSTITUTO HONDURERNO DE SEGURIDAD SOCIAL (IHSS), certifica la RESOLUCION CI IHSS-GAYF
No0.1264/09-11-2020 aprobada en Sesion Ordinaria No.572 de fecha 9 de noviembre de 2020, que
literalmente dice; "RESOLUCION CI IHSS-GAYF No.1264/09-10-2020.- La Comision Interventora del
Instituto Hondurefio de Seguridad Social (IHSS), CONSIDERANDO (1): Que mediante Decretos
Ejecutivos PCM-011-2014; PCM-012-2014, PCM-025-2014 y PCM-049-2014 de fechas 15 de enero, 10
de abril, 30 de mayo y 4 de agosto de 2014 respectivamente, publicados en el Diario Oficial la Gaceta,
el Presidente de la Republica en Consejo de Ministros decreto, entre otros: Intervenir al Instituto
Hondurefio de Seguridad Social (IHSS) por razones de interés publico, nombrando para este efecto, una
Comision Interventora con amplios poderes conforme a lo establecido en el articulo 100 de la Ley General
de la Administracién Publica. CONSIDERANDO (2): Que en el Articulo 100 de la Ley General de la
Administracion Publica reformado Mediante Decreto 266-2013 contentivo de la Ley para optimizar la
Administracion Publica, mejor los servicios a la Ciudadania y Fortalecimiento de la Transparencia en el
Gobierno, establece que la Comision Interventora tiene las facultades que les corresponden a los
administradores de las mismas, ejerciendo su representacion legal. CONSIDERANDO (3): Que la Ley
del Seguro Social en su Articulo 2 establece que el Instituto Hondurefio de Seguridad Social cubrira las
contingencias y servicios del Régimen del Seguro de Atencién de la Salud, Régimen del Seguro de
Prevision Social, Régimen del Seguro de Riesgos Profesionales y Servicios Sociales, las que estan
sujetas a la reglamentacion especial vigente. CONSIDERANDO (4): Que la Comision Interventora del
IHSS mediante Resolucion Cl IHSS-GAYF No0.663/17-06-2020 de fecha 17 de junio de 2020 aprobo las
bases de Licitacion Publica Nacional LPN 013-2020 "CONTRATACION DE SERVICIOS DE
HEMODINAMIA, INCLUYENDO COLOCACION DE MARCAPASOS Y ESTUDIOS DE
ELECTROFISIOLOGIAPARA LOS DERECHOHABIENTES DEL HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE
DEL INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL IHSS". CONSIDERANDO (5): Que la Sub
Gerencia de Presupuesto en Memorando No.3926-SGP/IHSS-2019 de fecha 4 de diciembre de 2019,
brind¢ disponibilidad presupuestaria en el objeto de gasto 24130 para Servicios Médicos, por un monto
de VEINTIDOS MILLONES OCHOCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL QUINIENTOS LEMPIRAS
EXACTOS (L22,854,500.00), para realizar el proceso de contratacién mediante licitacion publica nacional
de los servicios de hemodinamia y estudios de electrofisiologia. CONSIDERANDO (6): Que conforme al
ACTA No.1 RECEPCION Y APERTURA DE OFERTAS DEL PROCESO DE LICITACION PUBLICA
NACIONAL No. LPN-013-2020 "CONTRATACION DE SERVICIOS DE HEMODINAMIA, INCLUYENDO
COLOCACION DE MARCAPASOS Y ESTUDIOS DE ELECTOFISIOLOGIA PARA LOS DERECHO
HABIENTES DEL HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE DEL INSTITUTO HONDURENO DE
SEGURIDAD SOCIAL (IHSS)" de fecha 10 de agosto de 2020, para el proceso de Licitacion Publica
Nacional LPN-013-2020 retiraron documento de bases de licitacion las empresas; 1) Dispositivos
Médicos Hospitalarios DIMEHOS y 2) Inversiones del Valle de Sula, S.A. de C.V. (INVASULA).
CONSIDERANDO (7): Que asimismo consta en el Acta No.1 que el Unico oferente que presento oferta
econémica fue INVERSIONES DEL VALLE DE SULA, S.A. DE C.V. (INVASULA) por un monto de
VEINTIDOS MILLONES CIENTO CINCUENTA Y NUEVE MIL LEMPIRAS EXACTOS (L.22,1569,000.00)
resentando una garantia bancaria de mantenimiento de oferta S.PS. 191/2020 emitida el 7 de agosto
2020 por un monto de CUATROCIENTOS CUARENTA Y TRES MIL CIENTO OCHENTA LEMPIRAS
ACTOS (L443,180.00) extendida por Banco de Occidente S A ran tina vimanaia Aatan == =0 -
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2020 hasta el dia 10 de diciembre del afio 2020. CONSIDERANDO (8): Que posteriormente la Comision
de Evaluacion procedié a la revision, analisis y evaluacion de la documentacion legal, idoneidad técnica
y financiera a las ofertas presentadas segun consta en el Acta No. 2 EVALUACION DE LA
DOCUMENTACION LEGAL Y DE LA DOCUMENTACION, CONDICIONES Y ESPECIFICACIONES
TECNICAS, LICITACION PUBLICA NACIONAL No. LPN-013-2020 "CONTRATACION DE SERVICIOS
DE HEMODINAMIA, INCLUYENDO COLOCACION DE MARCAPASOS Y ESTUDIOS DE
ELECTROFISIOLOGIA PARA LOS DERECHO HABIENTES DEL HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE
DEL INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL (IHSS)", donde concluyé que la Empresa
INVERSIONES DEL VALLE DE SULA, S.A. DE C.V. cumple con las especificaciones y requisitos
técnicos solicitados en las bases de la Licitacion Publica Nacional LPN 013-2020, por lo que la oferta
presentada por esta empresa procede para ser evaluada en la siguiente etapa de evaluacién economica.
CONSIDERANDO (9): Que en el ACTA No.3 RECOMENDACION LICITACION PUBLICA NACIONAL
No. LPN-013-2020 "CONTRATACION DE SERVICIOS DE HEMODINAMIA, INCLUYENDO
COLOCACION DE MARCAPASOS Y ESTUDIOS DE ELECTROFISIOLOGIA PARA LOS DERECHO
HABIENTES DEL HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE DEL INSTITUTO HONDURENO DE
SEGURIDAD SOCIAL (IHSS)" de fecha 29 de octubre de 2020 la Comisién de Evaluadora concluyendo
que existe la asignacion presupuestaria para la Contratacion de los Contratacion de Servicios de
Hemodinamia, Incluyendo Colocacion, de Marcapasos y Estudios de Electrofisiologia para los
Derechohabientes del Hospital Regional del Norte del Instituto Hondurefio de Seguridad Social y
considerando que la empresa oferente INVERSIONES DEL VALLE DE SULA, S.A. DE C.V, cumplié con
la presentacion de toda la Documentacion Legal, |doneidad Técnica, Financiera, especificaciones y
condiciones técnicas y presenta oferta aceptable conforme al presupuesto referencial, segun analisis
economico realizado RECOMIENDA: A la Comision Interventora del Instituto Hondurefio de Segundad
Social (IHSS) SE ADJUDIQUE Ila LICITACION PUBLICA NACIONAL N" LPN-013-2020
"CONTRATACION DE SERVICIOS DE HEMODINAMIA, INCLUYENDO COLOCACION DE
MARCAPASOS Y ESTUDIOS DE ELECTROFISIOLOGIA PARA LOS DERECHO HABIENTES DEL
HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE DEL INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL (IHSS)"
a la empresa INVERSIONES DEL VALLE DE SULA, S.A. DE C.V., por un monto total estimado de
VEINTIDOS MILLONES CIENTO CINCUENTA Y NUEVE MIL LEMPIRAS EXACTOS (L22,159,000.00).
CONSIDERANDO (10): Que el abogado Saul Morales Rivera en su condicion de Sub Gerente de
Suministros, Materiales y Compras y actuando como Comprador Publico Certificado Nimero CPC-0004
acreditado por la Oficina Normativa de Contratacion y Adquisiciones del Estado (ONCAE), emitié la
Certificacion C-031-2020 de fecha 3 de noviembre de 2020, donde otorga el Visto Bueno al documento
ACTA No.3 RECOMENDACION LICITACION PUBLICA NACIONAL No. LPN-013-2020
“CONTRATACION DE SERVICIOS DE HEMODINAMIA, INCLUYENDO COLOCACION DE
MARCAPASOS Y ESTUDIOS DE ELECTROFISIOLOGIA PARA LOS DERECHO HABIENTES DEL
HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE DEL INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL (IHSS)",
cuya documentacién soporte ha tenido a la vista y se ajusta al marco regulatorio y normativo pertinente
a la contratacion publica, el cual no exime de ningun tipo de responsabilidad a los funcionarios y
empleados que participaron en la elaboracion y aprobacién del documento al que se le otorga.
CONSIDERANDO (11): Que lo anterior se realiza en cumplimiento al Acuerdo Ejecutivo nimero 028-

2018 de fecha 30 de julio de 2018, que reforma el Reglamento de la Ley de Contratacion del Estado,

.-,.adicionando los articulos 44-A, 44-B y 44C, mandando a la Oficina Normativa de Contratacion y
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Comprador Publico Certificado (CPC) quienes en mandato a lo indicado, emitieron el Reglamento
Operativo de Acreditacion y Revocacion de Certificacion del Comprador Publico Certificado (CPC), de
fecha 8 de noviembre de 2018 y publicado el 20 de noviembre de 2018 en el Diario Oficial La Gaceta
numero 37,799, Seccion B en sus paginas B.1 a la B.8, aunado a lo antes citado también en acatamiento
a la Circular No. ONCAE- 009-2019. CONSIDERANDO (12): Que mediante Memorando No.3997-
SGSMYC-2020 de fecha 3 de noviembre de 2020, el abogado Saul Morales Rivera en su condiciéon de
Sub Gerente de Suministros, Materiales y Compras somete a aprobacion de la Comision Interventora las
Actas y la Recomendacién de adjudicacion del proceso de LICITACION PUBLICA NACIONAL No. LPN-
013-2020 "CONTRATACION DE SERVICIOS DE HEMODINAMIA, INCLUYENDO COLOCACION DE
MARCAPASOS Y ESTUDIOS DE ELECTROFISIOLOGIA PARA LOS DERECHO HABIENTES DEL
HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE DEL INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL (IHSS)".
CONSIDERANDO (13): Que al haberse llevado a cabo y cumplido con el proceso administrativo
correspondiente para el proceso de LICITACION PUBLICA NACIONAL No. LPN-013-2020
“CONTRATACION DE SERVICIOS DE HEMODINAMIA, INCLUYENDO COLOCACION DE
MARCAPASOS Y ESTUDIOS DE ELECTROFISIOLOGIA PARA LOS DERECHO HABIENTES DEL
HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE DEL INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL (IHSS)",
segun consta en el Acta No.3 es procedente aceptar la recomendacion de la Comision de Evaluacion la
cual ha sido validada por la Sub Gerencia de Suministros, Materiales y Compras y cuenta con el visto
bueno de un Comprador Publico Certificado, para lo cual se adjudica el proceso a la empresa
INVERSIONES DEL VALLE DE SULA, S.A. DE C.V. (INVASULA) por un monto total VEINTIDOS
MILLONES CIENTO CINCUENTA Y NUEVE MIL LEMPIRAS EXACTOS (L22,159,000.00) valores sin
Impuesto Sobre Ventas. POR TANTO: Con fundamento en las facultades que le otorga los Decretos
Ejecutivos PCM-011-2014; PCM-012-2014, PCM-025-2014 y PCM-049-2014 de fechas 15 de enero, 10
de abril, 30 de mayo y 4 de agosto de 2014 respectivamente, publicados en el Diario Oficial La Gaceta,
articulos, 1, 5, 11, 12, 32,33, 38 numeral 1, 50, 51,52 y 55 de la Ley de Contratacién del Estado; 2, 11,
20, 37, 39, 51, 563, 110, 125,127, 132, 133, 135, 139,140 y 141 del Reglamento de la misma Ley ; 44-A,
44-By 44C y 136 de su Reglamento reformado; Articulo 5 del Reglamento Operativo de Acreditacion y
Revocacion de Certificacion del Comprador Publico Certificado de fecha 8 de noviembre de 2018 y
publicado el 20 de noviembre de 2018 en el Diario Oficial la Gaceta numero 37,799, Seccién B en sus
paginas B.1 a la B.8; en sesion del 9 de noviembre de 2020, RESUELVE: 1. Dar por recibida la
recomendacién presentada por la Comision de Evaluacion del proceso de LICITACION PUBLICA
NACIONAL No. LPN-013-2020 “CONTRATACION DE SERVICIOS DE HEMODINAMIA, INCLUYENDO
COLOCACION DE MARCAPASOS Y ESTUDIOS DE ELECTROFISIOLOGIA PARA LOS DERECHO
HABIENTES DEL HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE DEL INSTITUTO HONDURENO DE
SEGURIDAD SOCIAL (IHSS)", y validada por la Sub Gerencia de Suministros, Materiales y Compras,
en el sentido de adjudicar dicho proceso a la empresa INVERSIONES DEL VALLE DE SULA, S.A. DE
C.V. (INVASULA), por un monto total VEINTIDOS MILLONES CIENTO CINCUENTA Y NUEVE MIL
LEMPIRAS EXACTOS (L22,159,000.00) valores sin Impuesto Sobre Ventas. 2. Adjudicar a partir del 1
de enero de 2021, el proceso de LICITACION PUBLICA NACIONAL LPN-013-2020 “CONTRATACION
DE SERVICIOS DE HEMODINAMIA, INCLUYENDO COLOCACION DE MARCAPASOS Y ESTUDIOS
DE ELECTROFISIOLOGIA PARA LOS DERECHO HABIENTES DEL HOSPITAL REGIONAL DEL
NORTE DEL INSTITUTO HONDURERO DE SEGURIDAD SOCIAL (IHSS)" a la empresa INVERSIONES
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en virtud de que cumplié con lo solicitado en las Bases de Licitacion y presenté la oferta econémica con
base a precios razonables de mercado, contando con el Visto Bueno segun Certificacién C-031-2020 de
fecha 3 de noviembre de 2020, emitida por el Comprador Publico Certificado con registro Numero CPC-
0004 acreditado por la Oficina Normativa de Contratacion y Adquisiciones del Estado (ONCAE). 3. Instruir
a la Secretaria General para que en relacion a la LICITACION PUBLICA NACIONAL LPN-013-2020
“CONTRATACION DE SERVICIOS DE HEMODINAMIA, INCLUYENDO COLOCACION DE
MARCAPASOS Y ESTUDIOS DE ELECTROFISIOLOGIA PARA LOS DERECHO HABIENTES DEL
HOSPITAL REGIONAL DEL NORTE DEL INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL (IHSS)”,
notifique a la empresa INVERSIONES DEL VALLE DE SULA, S.A. DE C.V. (INVASULA), la adjudicacién
conforme lo aprobado en el numeral dos (2) de la presente resolucion. 4. Autorizar al Director Ejecutivo
Interino para que suscriba el contrato con la empresa INVERSIONES DEL VALLE DE SULA, S.A. DE
C.V. (INVASULA), segun lo aprobado en el numeral dos (2) de la presente resolucion. 5. La erogacion
que resulte por la adjudicacion autorizada en la presente Resolucion sera imputable a la estructura
presupuestaria del Régimen del Seguro de Atencién de la Salud del IHSS. 6. Instruir a la Unidad de
Asesoria Legal para que proceda a realizar el contrato autorizado en la presente Resolucién, en el
término de cinco (5) dias habiles contados a partir de la recepcion. 7. Instruir a la Gerencia Administrativa
y Financiera: 7.1 Garantice la ampliacion del contrato para los Servicios de Hemodinamia para los
Derecho Habientes del Hospital Regional del Norte del Instituto Hondurefio De Seguridad Social (IHSS)
del periodo comprendido del mes de octubre a diciembre de 2020. 7.2 Remitir la documentacion
correspondiente a la Unidad de Asesoria Legal para la elaboracion del contrato con la empresa
INVERSIONES DEL VALLE DE SULA, S.A. DE C.V. (INVASULA). 8. Instruir a la Sub Gerencia de
Suministros, Materiales y Compras para que proceda a remitir a la Oficina Normativa de Contratacion y
Adquisiciones del Estado (ONCAE) una copia electronica de la Certificacion C-031-2020 de fecha 3 de
noviembre de 2020, donde otorga Visto Bueno en su firma y sello, nimero correlativo y codificado por
tipo de documento, a mas tardar diez (10) dias después de ser otorgada, en cumplimiento al Articulo 5
del Reglamento Operativo de Acreditacion y Revocacion de Certificacion del Comprador Publico
Certificado. 9. Transcribir el resolutivo dos (2) y ocho (8) de la presente Resolucion a la Sub Gerencia de
Suministros, Materiales y Compras con el fin de ser remitido a la Oficina Normativa de Contratacion y
Adquisiciones del Estado (ONCAE). 10. Comunicar la presente Resolucién a la Direccién Ejecutiva,
Gerencia Administrativa y Financiera, Sub Gerencia Suministros Materiales y Compras, Sub Gerencia
de Presupuesto, Secretaria General y a la Unidad de Asesoria Legal, para los fines legales que
correspondan. 11. La presente Resolucion es de ejecucion inmediata. F) VILMA C. MORALES M.,
Presidenta Cl IHSS. F) ROBERTO CARLOS SALINAS, Miembro Cl IHSS. F) GERMAN EDGARDO
LEITZELAR V., Miembro CI IHSS. F) NINFA ROXANA MEDINA CASTRO, Jefe Unidad de Normas y
Seguimiento y Delegada Comision Interventora IHSS en Resoluciéon Cl IHSS No.797/24-11-2015".

Y para los fines correspondientes se extiende la presente en la ciudad de Tegucigalpa, Municipio Distrito

Central, a los nueve dias del mes de noviembre del afio dos mil veinte.
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