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'.f’f.. e INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL
Q)); RTN 0801-900-3249605 No. 1300000158
2 SUBGERENCIA DE SUMINISTROS MATERIALES Y COMPRAS Fecha 04.05.2021
IASS == Tel.Teg.2222-69-22/ H.E 2225-2317, S.P.S. 2551-3055 Usuario [SGODOY
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Proveedor |LEOPLAST, S. DER.L.
No. 900072167
R.T.N. 08019004002160
| Direccion BARRIO PUEBLO NUEVO FRENTE A HONDUPALMA #3344 SUBIDA, A LAS LOMAS DE GUIJARRO, DISTRITO CENTRAL
Email Contacto:
Teléfono  [2221-7077 | FAX Pais: HN ~ | Ciudad: Francisco Morazan
Solicitud de | Cotizaciéon | Tipo de Modalidad de Num. de Proceso Resolucién/Acta Area Solicitante
pedido Compra. | Contratacion
Pos. Cddigo Unidad Descripcion Cantidad | Precio Unit. | Impesto. Total
00010 2100002771 PQT PAPEL TIOALLA EN ROLLO 13,126 209.59 0.00 2,751,078.3

Texto Largo: "
PAPEL TOALLA DE MANO PARA COLOCAR EN DISPENSADORES, COLOR NATURAL, DE CONTEXTURA RESISTENTE, EMBOZADO, NO ASPERO AL TACTO,
BIODEGRADABLE.
COMPOSICION: CONTENIDO DE FIBRA SECUNDARIA DE 100%, VIRGEN DE 0%. PRESENTACION PAQUETES DE 6X1X400 (NOTA: EL OFERENTEADIJUDICADO
EBERA
PROPORCIONAR Y COLOCAR LOS DISPENSADORE% EN LAS AREAS QUE POSTERIORMENTE SENALE EL IHSS)

icaciones:

Sub Total L. 2,751,078.34
Impuesto L. 0.00
Total L, 2,751,078.34
Valor en Letras: DOS MILLONES SETECIENTOS CINCUENTA Y UN MIL SETENTA Y OCHO LEMPIRAS CON 34/100
IOBSERVACIONES:
RES-CIIHSS-474/08-02-2021
PDA 2
INDICACIONES MARCA: SCOTT
TIEMPO DE ENTREGA: PRIMERA ENTREGA: 25% ENTREGA INMEDIATA 3,281 ROLLOS DE TOALLAS
SEGUNDA ENTREGA: 25% 30 DIAY DESPUES DE LA PRIMERA ENTREGA 3,281 ROLLOS DE TOALLAS
TERCERA ENTREGA: 25% 60 DIAS|DESPUES DE LA PRIMERA ENTREGA 3,281 ROLLOS DE TOALLAS
CUARTA ENTREGA: 25% 90 DIAS DESPUES DE LA PRIMERA ENTREGA 3,283 ROLLOS DE TOALLAS
PERIODO DE EXPIRACION: PAPEL TOALLA ECOLOGICA 04/2023
UNIDAD: ROLLO PAIS DE ORIGEN: COLOMBIA
IMPUESTO 15%: SI PAGA

LA ENTREGA FAVOR REALIZARLA EN ALMACEN CENTRAL

Compra Solicitada mediante memorando No. 1706-GRSAS-IHSS de fecha 13 de abril 2021, en el cual la Direccién Médica Nacional solicita se inicie
el proceso de Compra de Equipo de Proteccién Personal.

Aprobada y autorizada por la Comision Interventora/del IHSS, mediante Resolucién CI-IHSS-RSAS No. 474/08-02-2021 firmado por la Abg. Ninfa
xana Medina Jefe de la Unidad de Normas y Seguimientos THSS y Delegada de la Comisién Interventora, PCM-005-2020 publicado en el diario oficial
a Gaceta” en fecha 10 de febrero del 2020, edicidh No.35, 171 reformados mediante Decreto Ejecutivos Numeros PCM-016-2020 y

DATOS DEL PROVEEDOR

Fecha de recibido O c M4 ]/ o Q.Da' |

Nombre y Firma

Jose M“nu'f\ Aguce 4 Canedy W

Ley del procedimiento adigj ablecidos en esta u otras Leyes serdn obllgatorlos para los intereses y para la administracion. Art.44: La
administracion salvo precepto expreso en contrario, podra conceder a peticién de los interesados una prérroga de los plazos establecidos que no exceda de la mitad
de los mismos cuando ocurran las siguientes circunistancias: a) que se pida a antes de expirar el plazo, b) que se alegue justa causa, c) que no se perjudique a
terceros, no se concedera mas de una prérroga ,dc“ﬁpﬁm:vo
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%% SUBGERENCIA DE SUMINISTROS MATERIALES Y COMPRAS Fecha 04.05.2021
IHSS== Tel.Teg.2222-69-22/ H.E 2225-2317, S.P.S. 2551-3055 Usuario [SGODOY
ORDEN DE COMPRA LOCAL

Proveedor |LEOPLAST. S. DE R.L.

No. 900072167

R.T.N. 08019004002160

Direccion BARRIO PUEBLO NUEVO FRENTE A HONDUPALMA #3344 SUBIDA, A LAS LOMAS DE GUIJARRO, DISTRITO CENTRAL

Email Contacto:

Teléfono 2221-7077 | |FAX Pais: HN | Ciudad: Francisco Morazan

Solicitud de | Cotizacién | Tipo de Modalidad de Num. de Proceso Resolucion/Acta Area Solicitante
pedido Compra Contratacién

PCM-023-2020 con el propdsito de continuar y fortalecer las acciones de prevencion y control y Memorando No. 3308-GAYF-2020 de fecha 13 de
de 2021 firmado por el Lic. Edwin Orlando medina Gerente Administrativo y Financiero.

Ampliacion de Disponibilidad Presupuestaria mediante memorando No. 814-SGP/IHSS-2021 de fecha 12 de abril de 2021 firmados por el Lic. José
Lorenzo Coto subgerente de Presupuesto.

ARA LA

EZ FINALIZADA LA RECEPCION DE LOS INSUMOS.

DESPUES DE LA ENTREGA TOTAL DEL PRODUCTO.
Acta De Apertura, Andlisis Y Recomendacién Del Proteso De Compra Directa, Para El Instituto Hondurefio De Seguridad Social, Segtn Res

Subge
Compras, Dra. Gabriela Puerto Rep. Direccidn Médic

Nacional, Lic. Sagrario Géleas Rep. Direccion Médica Nacional, Abogada. Karen Waleska
Aguilar Rep. Unidad de Asesoria Legal.

abril

DEBERA PRESENTAR GARANTIA DE CUMPLIMIENTQ POR EL 15% DEL VALOR TOTAL ADJUDICADO, VIGENTE HASTA TRES MESES DESPUES DEL PLAZO PREVISTO
TREGA DEL INSUMO, EN UN TIEMPO NO MAYOR EE DIEZ (10) DIAS HABILES CONTADOS A PARTIR DEL DfA SIGUIENTE DE RECIBIDA LA ORDEN DE COMPRA,
A

DEBERA SUSTITUIR LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO POR LA GARANTIA DE CALIDAD POR EL 5% DEL VALOR DEL CONTRATO, MISMA QUE ESTARA VIGENTE UN
ANO

olucién CI-IHSS-RSAS-474/08-02-2021, Firmada por{Sefior. Hector Enrique Meza Rep. Gerencia Administrativa Y Financiera, Abg. Sall Enrique Morales Rivera Rep.

DATOS DEL PROVEEDOR
Fecha de recibido [

|

Nombre y Firma

Sello

|
8

Ley del procedimiento administrativo Art 43: Los pIans establecidos en esta u otras Leyes seran obligatorios para los intereses {)Ipara la administracion. Art.44: La
ta

administracion salvo precepto expreso en contrario, podra conceder a peticion de los interesados una prérroga de los plazos es!

ecidos que no exceda de la mitad

de los mismos cuando ocurran las siguientes clrcqns_tamilgas: a) que se pida a antes de expirar el plazo, b) que se alegue justa causa, c) que no se perjudique a

Wg‘zm 395 ctivo.

terceros, no se concedera mas de una prérrogagfd\é‘;
P
o N2

)

Director Ejegdt
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- .E.)* INSTITUEO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL

% SUBGERENCIA DE SUMINISTROS MATERIALES Y COMPRAS Fecha _ |04.05.2021
IHSS==~ Tel.Teg.2222-69-22/ H.E 2225-2317, S.P.S. 2551-3055 Usuario _[SGODOY
ORDEN DE COMPRA LOCAL

Proveedor |CORPORACION INDUSTRIAL FARMACEUTICA S, A, CORINFAR
No. 900015267
R.T.N. 08019002265592 g
Direccion COM COL VILLAS LOS LAURELES COMPLEJO C, ORINFAR BODEGA N 3 INTERSECCION EL ANIL, DISTRITOCE
Email info@corinfar.com Contacto:
Teléfono 22278455 [ |FAx Pais: HN ICiudad: Francisco Morazan
Solicitud de | Cotizacion | Tipode | Modalldad de Num. de Proceso Resolucion/Acta Area Solicitante
pedido Compra Contratacion
Pos. Cdédigo Unidad Descripcion Cantidad | Precio Unit. | Impesto. Total
00010 2100002730 UND DESINFECTANTE Y LIMPIADOR DE MANOS 27,878 58.00 0.00 1,616,924.00

Texto Largo:

CPESIII\I;SCTANTE Y LIMPIADOR DE MANOS (NO REQUIERE AGUA) INGREDIENTES: ALCOHOL LIQUIDO+ACIDO LACTICO+LACTATO DE SODIO, SPRAY PARA
RCU

(IZSEélER’é\SDA% gﬁ?s\ LAVADO DE MANOS. PRESENTACI BN ENVASE DE 400ML. (NOTA: EL OFERENTE ADJUDICADO DEBERA PROPORCIONAR Y COLOCARLOS
LAS AREAS QUE POSTERIORMENTE SENALE EL IHdS)

icaciones: .

Sub Total L. 1,616,924.00
Impuesto L. 0.0Q
Total L 1,616,924.00

Valor en Letras: UN MILLON SEISCIENTOS DIECISEIS MIL NOVECIENTOS VEINTICUATRO LEMPIRAS EXACTOS

OBSERVACIONES:

RES-CIIHSS-474/08-02-2021

PDA 1

INDICACIONES MARCA: CORINFAR

TIEMPO DE ENTREGA:  PRIMERA ENTREGA: 25% ENTREGA INMEDIATA (1-10 DIAS)
SEGUNDA ENTREGA: 25% 30 DIAS DESPUES DE LA PRIMERA
ENTREGA TERCERA ENTREGA: 25% 60 DIAS DESPUES DE LA
PRIMERA ENTREGA
CUARTA ENTREGA: 25% 90 DIAS DESPUES DE LA PRIMERA
ENTREGA CONDICIONES DE ALMACENAMIENTO: CONSERVESE ALMACENAMIENTO A TEMPERATURA

AMBIENTE PRESENTACION: GALON CONTENIENDO ALCOHOL EN GEL AL 70%

PERIODO DE EXPIRACION: 24 MESES FABRICANTH: CORPORACION INDUSTRIAL FARMACEUTICA S.A. DE C.V.
(CORINFAR) PAIS DE ORIGEN: HONDURAS

IMPUESTO 15%: NO PAGA

LA ENTREGA FAVOR REALIZARLA EN ALMACEN CENTRAL

Compra Solicitada mediante memorando No. 1706-GRSAS-IHSS de fecha 13 de abril 2021, en el cual la Direccién Médica Nacional solicita se inicie

Ax \
| proceso de Compra de Equipo de Proteccién Personal. e j )
p p quip: < ARM ACe &
probada y autorizada por la Comisidn Interventoraldel IHSS, mediante Resolucion CI-IHSS-RSAS)AQ\Z‘VOB— mado 6’ . Ninfa ( )Q
Ny il S

DATOS DEL PROVEEDOR 7N AN El ‘;’p 4 -@
Fecha de recibido , { ‘ L e e Q
| o

Nombre y Firma i — s Y

Ley del procedimiento administrativo Art 43: Los pla‘zos establecidos en esta u otras Leyes ara los intereses y para la administracion. Art.44: La
administracion salvo precepto expreso en contrario, podrad conceder a peticion de los interesados prorr: de los plazos establecidos que no exceda de la mitad
de los mismos cuando ocurran las siguientes circunstancias; a) que se pida a antes de expirar el plazo, b) que se alegue justa causa, ¢) que no se perjudique a
terceros, no se concederd més de una prérroga de pla N

6rtes Col. Tara.
Pégina No. 1 de 2
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INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL

RTN 0801-900-3249605 No. 1300000157
2 SUBGERENCIA DE SUMINISTROS MATERIALES Y COMPRAS Fecha 04.05.2021
IHSS=== Tel.Teg.2222-69-22/ H.E 2225-2317, S.P.S. 2551-3055 Usuario [SGODOY
ORDEN DE COMPRA LOCAL
Proveedor |CORPORACION INDUSTRIAL FARMACEUTICA S, A, CORINFAR
No. 900015267
R.T.N. 08019002265592
Direccion COM COL VILLAS LOS LAURELE$ COMPLEJO C, ORINFAR BODEGA N 3 INTERSECCION EL ANIL, DISTRITOCE
Email info@corinfar.com ) Contacto:
Teléfono 22278455 | FAX Pais: HN | Ciudad: Francisco Morazan
Solicitud de | Cotizacion | Tipo de Modalidad de Num. de Proceso Resolucion/Acta Area Solicitante
pedido Compra Contratacion

Roxana Medina Jefe de la Unidad de Normas y Sed

Ampliacion de Disponibilidad Presupuestaria media
Lorenzo Coto subgerente de Presupuesto.

DEBERA PRESENTAR GARANTIA DE CUMPLIMIEN
ARA LA

ENTREGA DEL INSUMO, EN UN TIEMPO NO MAYO,
UNA
VEZ FINALIZADA LA RECEPCION DE LOS INSUMO!

DEBERA SUSTITUIR LA GARANTIA DE CUMPLIMIE
IANO
DESPUES DE LA ENTREGA TOTAL DEL PRODUCTG

Acta De Apertura, Analisis Y Recomendacion Del P
olucién CI-IHSS-RSAS-474/08-02-2021, Firmada p
Subge

Compras, Dra. Gabriela Puerto Rep. Direccion Méd
Aguilar Rep. Unidad de Asesoria Legal,

L
D.

uimientos IHSS y Delegada de la Comisidn Interventora, PCM-005-2020 publicado en el diario oficial
“La Gaceta” en fecha 10 de febrero del 2020, edicién No.35, 171 reformados medlante Decreto Ejecutivos Numeros PCM-016-2020 y
PCM-023-2020 con el propdsito de continuar y fortalecer las acciones de prevencion y control y Memorando No. 3308-GAYF-2020 de fecha 13 de abril
de 2021 firmado por el Lic. Edwin Orlando medina Gerente Administrativo y Financiero.

te memorando No. 814-SGP7IHSS-2021 de fecha 12 de abril de 2021 firmados por el Lic. José
O POR EL 15% DEL VALOR TOTAL ADJUDICADO, VIGENTE HASTA TRES MESES DESPUES DEL PLAZO PREVISTO|
R DE DIEZ (10) DIAS HABILES CONTADOS A PARTIR DEL DA SIGUIENTE DE RECIBIDA LA ORDEN DE COMPRA,

NTO POR LA GARANTIA DE CALIDAD POR EL 5% DEL VALOR DEL CONTRATO, MISMA QUE ESTARA VIGENTE UN

oceso De Compra Directa, Para El Instituto Hondurefio De Seguridad Social, Segun Res
br Sefior. Hector Enrique Meza Rep. Gerencia Administrativa Y Financiera, Abg Saul Enrique Morales Rivera Rep.

ca Nacional, Lic. Sagrario Géaleas Rep. Direccién Médica Nacional, Abogada. Karen Waleska

DATOS DEL PROVEEDOR

Fecha de recibido
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N
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x

Nombre y Firma

Sello |

Ley del procedimiento administrativo Art 43: Los ﬁlazos establecidos en esta u otras Leyes Sera
podra conceder a peticién de los interesadia

administracion salvo precepto expreso en contrarig,

de los mismos cuando ocurran las siguientes circ instanci
terceros, no se concedera mas de una prorroga de pla

Morios para 10% intereses y para la administracion. Art.44: La

une’prérroga de los plazos establecidos que no exceda de la mitad
ue se pida a antes de expirar el plazo, b) que se alegue justa causa, c) que no se perjudique a

LA
Directot Ejecut!

ela Barrio la Granja; SPS. Bulevar del Norte carrete

7

agia Puerto Cortes Col. Tara.

Pagina No. 2 de 2

o

“




	Page 1
	Page 2
	Page 3
	Page 4

