La informacidén suprimida
es de caracter confidencial, .
conforme a lo dispuesto en DISJT;‘{{?&%B?

IOS Arts. 6 Iiteral a)' 24 FONDO SOLIDARIO PARA LA SALUD mnﬂ%;;‘SLZABRALASALUD
literal e), 30y 32 de la Ley ‘

del Acceso a la Informacion CONTRATO No. 41/2023
Publica, (LAlP). (Licitacion Publica No. 05/2023)

(Resolucién de Adjudicacién No. 06/2023)
“ADQUISICION DE INSUMOS MEDICOS Y PRUEBAS DIAGNOSTICAS PARA REFORZAR EL
ABASTECIMIENTO DE ESTABLECIMIENTOS DE SALUD EN HORARIOS FOSALUD ANO 2023”

FRANCISCO JOSE ALABI MONTOYA, de edad, doctor en medicina, del domicilio
departamento portador de mi Documento Unico de Identidad y Nimero de
Identificacion Tributaria actuando en mi calidad de

presidente del Consejo Directivo y representante legal del Fondo Solidario para la Salud (Fosalud),
Institucion Auténoma de derecho publico de este domicilio, con Niumero de Identificacién Tributaria: cero
seis uno cuatro — uno siete uno dos cero cuatro — uno uno uno — cinco; personeria que legitimo con: a)
Ejemplar del Diario Oficial nimero DOSCIENTOS TREINTA Y SEIS, Tomo nimero TRESCIENTOS SESENTA Y
CINCO, de fecha diecisiete de diciembre del afio dos mil cuatro, en el que se publica el Decreto Legislativo
QUINIENTOS TREINTA Y OCHO que contiene la Ley Especial para la Constitucion del Fondo Solidario para la
Salud, la cual, en su articulo seis literal “a” establece que el Ministro de Salud Publica y Asistencia Social
ahora Ministerio de Salud de acuerdo con el Decreto Ejecutivo nimero cinco, publicado en el Diario Oficial
de fecha doce de enero del afio dos mil once, sera el presidente del Consejo Directivo del Fondo Solidario
para la Salud y ejercera la representacion legal del Fosalud; b) Ejemplar del Diario Oficial nimero OCHO,
Tomo nimero TRESCIENTOS NOVENTA, de fecha doce de enero del afio dos mil once, en el que se publica el
Decreto Ejecutivo ndmero CINCO, reformas al Reglamento Interno del Organo Ejecutivo, y que en su articulo
uno de la reforma sustituye en el articulo veintiocho del reglamento, el nimero DIEZ por el de: “Ministerio
de Salud”; y c) Acuerdo Ejecutivo nimero DOSCIENTOS CINCO, emitido por la Presidencia de la Republica, en
el que consta mi nombramiento como ministro de salud ad-honorem y por ende presidente del Consejo
Directivo y representante legal del Fondo Solidario para la Salud, contenido en el Diario Oficial Nimero
SESENTA CUATRO, Tomo NiUmero CUATROCIENTOS VEINTISEIS, de fecha veintisiete de marzo del afio dos
mil veinte, y que en lo sucesivo y para los efectos de este contrato me denominaré el FONDO SOLIDARIO
PARA LA SALUD o simplemente “Fosalud”, y por otra parte,
afos, licenciado en administraciéon de empresas, del domicilio

departamento portador de mi Documento Unico de Identidad y con Numero de
Identificacion Tributaria actuando en mi calidad
de representante legal de la sociedad “SURTIDORA MEDICA, SOCIEDAD ANONIMA DE CAPITAL VARIABLE”,
que se abrevia “SURTIMEDIC, S.A. DE C.V.”, con Nimero de Identificacion Tributaria cero cinco uno uno —

cero ocho cero cuatro cero dos — uno cero uno - siete, de nacionalidad Salvadorefia, del domicilio de Santa
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Tecla, departamento de La Libertad, calidad que compruebo mediante: a) Escritura Publica de Constitucion
de la Sociedad “SURTIDORA MEDICA, SOCIEDAD ANONIMA DE CAPITAL VARIABLE”, que se abrevia
“SURTIMEDIC, S.A. DE C.V”, otorgada en la ciudad de Nueva San Salvador, a las ocho horas del dia ocho de
abril de dos mil dos, ante los oficios notariales de Rhina Cecilia Luna Lara; la cual se encuentra inscrita en el
Registro de Comercio bajo el nimero VEINTISEIS del libro UN MIL SETECIENTOS DOS del Registro de
Sociedades el dia diecinueve de abril de dos mil dos, de la cual consta que su denominacién, nacionalidad,
naturaleza, son los antes expresados, que el plazo es indeterminado; y en la cldusula XXIll: REPRESENTACION
JUDICIAL Y EXTRAJUDICIAL, consta que la representacion legal de la Sociedad corresponderd al Director
Presidente y al Director Vicepresidente, conjunta o separadamente, pudiendo celebrar en nombre de la
sociedad toda clase de actos o contratos con entera libertad dentro del giro ordinario de los negocios; b)
Escritura Publica de Modificacidn al Pacto Social, por modificacién domicilio, otorgada en la ciudad de Santa
Tecla, a las dieciocho horas del dia uno de mayo del afilo dos mil diecinueve, ante los oficios notariales de
José Eduardo Gomez Linares, , en la cual consta que el domicilio de la sociedad sera en la ciudad de Santa
Tecla, departamento de La Libertad, la cual se encuentra inscrita en el Registro de Comercio al numero
CUARENTA Y OCHO del libro CUATRO MIL SESENTA Y SEIS del Registro de Sociedades, el siete de junio de
dos mil diecinueve; c¢) Credencial de Eleccion de Nueva Junta Directiva de la sociedad SURTIDORA MEDICA,
SOCIEDAD ANONIMA DE CAPITAL VARIABLE, inscrita en el Registro de Comercio al nimero DIECINUEVE del
libro CUATRO MIL TRESCIENTOS TREINTA Y UNO del Registro de Sociedades, el veintiséis de febrero de dos
mil veintiuno, de la cual consta la certificacion del punto UNICO del acta numero VEINTIUNO asentada en el
libro de actas de Junta General de Accionistas que legalmente lleva la sociedad, celebrada en la ciudad de
San Salvador del dia quince de febrero de dos mil veintiuno, en la cual consta que en el punto UNICO se
acordd elegir la nueva junta directiva, habiendo sido electo para el cargo de Director Presidente

para el periodo de cinco afios, contado a partir de la inscripcién en el
Registro de Comercio de dicha Credencial la cual se encuentra vigente a la fecha; y d) Escritura Publica de
Poder Especial, otorgado en la ciudad de San Salvador, departamento, San Salvador, a las dieciocho horas
del dia catorce de abril noviembre del afio dos mil veintiuno, ante los oficios notariales de José Eduardo
Gomez Linares, debidamente inscrito en el Registro de Comercio con el nimero OCHO, del libro DOS MIL
CUARENTA Y OCHO del Registro de Otros Contratos Mercantiles, el dia veintidés de abril de dos mil
veintiuno, otorgado a mi favor por el Director Presidente y Representante Legal de la sociedad SURTIMEDIC,
S. A. de C. V., y por lo cual me encuentro facultado para realizar actos como el presente y que en el
transcurso del presente instrumento me denominare la contratista y en las calidades antes expresadas
MANIFESTAMOS: Que hemos acordado otorgar el presente contrato proveniente del proceso de compra
por licitacién publica nimero cero cinco / dos mil veintitrés, denominado “ADQUISICION DE INSUMOS
MEDICOS Y PRUEBAS DIAGNOSTICAS PARA REFORZAR EL ABASTECIMIENTO DE ESTABLECIMIENTOS DE
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notas de remisidn; si la contratista decide facturar, ésta factura debera ser anulada y facturada con fecha del
siguiente mes, agregando la leyenda este producto fue entregado en fecha (colocar fecha de recepcion
original) con numero de factura (el nimero de documento con el cual entregd) para evitar cambios en el
acta de recepciéon debidamente firmada y sellada de recibido por los administradores de contrato, original y
dos copias de acta de recepcion, original y una copia de las notas de aprobacidon de las garantias
correspondientes, extendida por la UACI, previa presentacion de un juego de copias de la documentacion
antes descrita al (a la) (a los) administrador(a)(es) de contrato de Fosalud para que sea revisada, para lo cual
se verificard confirmacion de recibido, con acta de recepcidn original del suministro que llevara el sello
correspondiente, para entregar el quedan respectivo. El pago se efectuara mediante abono a la cuenta

del Banco Agricola, S.A., a

nombre de SURTIMEDIC, S.A. DE C.V., correo electrénico: surtimedicsadecv@gmail.com, numero de

teléfono de contacto: dos dos siete ocho — uno cinco ocho cinco y dos dos siete ocho — uno cinco nueve

cero. CLAUSULA QUINTA. PLAZO DE CONTRATO Y VIGENCIA: Plazo de entrega: Sesenta dias calendario

posterior a la distribucién del contrato. Si el Gltimo dia del plazo, es inhabil, deberd entregar en el siguiente

dia habil; sin que esto implicare a la contratista atraso en su entrega. Queda claramente entendido, que la
contratista, al recibir por parte de los administradores de contrato la notificacién del resultado de
aceptacién del Laboratorio de Control de Calidad, procedera a realizar la entrega, sin necesidad de esperar a
que el plazo de entrega este proximo a finalizar. En casos excepcionales el Fosalud, se reserva el derecho de
solicitar o aceptar la recepcion de los items en almacén con el formato de “RETIRO DE MUESTRAS PARA
ANALISIS”, de acuerdo con los intereses y necesidades de la institucién debidamente justificados, para esto
la contratista deberd de informar a los administradores de contrato que se encuentra listo para realizar la
entrega con dicho formato o los administradores de contrato informara a la contratista que podra realizar la
entrega con dicho formato. Asi mismo la contratista podra realizar las gestiones del tramite de pago hasta
tener el informe final de aceptacion del Laboratorio de Control de Calidad del MINSAL. Forma de entrega:
Para todos los items sera UNA ENTREGA del cien por ciento de la tecnologia médica. En caso excepcionales
Fosalud se reserva el derecho de aceptar o solicitar entregas parciales de los items contratados basandose
en el interés institucional debidamente justificados. Las entregas parciales se realizardn con nota remision.
Queda claramente entendido que la presentacion de factura sera al finalizar la entrega total del item
contratado, no se realizaran pagos parciales. Asi mismo la contratista podra realizar las gestiones del tramite
de pago hasta tener el informe final de aceptacion del Laboratorio de Control de Calidad del MINSAL. Para
los efectos de seguimiento contractual, se considerarad como fecha final de entrega aquella en la que finalice
la entrega total de item contratado; Fosalud podra considerar el periodo de tiempo comprendido entre la
primera entrega parcial y la entrega final como tiempo muerto. Condiciones de entrega: La contratista

deberd entregar sus productos de acuerdo con las siguientes condiciones: Para la recepcién de la tecnologia
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que las partes han sefialado. En fe de lo cual suscribimos el presente contrato en dos originales, en la ciudad
de San Salvador, departamento de San Salvador, a los diecisiete dias del mes de febrero del afio dos mil

veintitrés.

Dr. Francisco José AlabjKontoya

Presidente del Consejo Directivo y Representante Lega “SURTIMEDIC, S.A. DE C.V.”

del Fondo Solidario para La Salud (FOSALUD) “Contratista”
“Contratante”.

SURTIMEDIC,
S.A.deC.v.
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