Fecha: DEL 12 ENERO AL 12 DE FEBRERO DE 2021
ALCALDIA MUNICIPAL DE AJUTERIQUE-
PARA APROBACION DEL SENOR ALCALDE MUNICIPAL

INg NOMBRE CARGO VALOR rer.yaenta | TOTALA PAGAR| IDENTIDAD | FIRMA
~|1 |DILDA MARIA CRUZ MARTINEZ MEDICO L. 22,500.00| L. 2,500.00| L.20,000.00 |1210-1980-00184 -
~|2 |ENEDILIO PADILLA LOPEZ MEDICO L. 22,500.00 L.2,500.00| L.20,000.00 [1204-1985-00038 1
~[3 |[MERCY DANIELA BARAHONA CRUZ MICROBIOLOGA L. 16,875.00| L. 1,875.00| L.15,000.00 |0801-1995-07598. - \ Y. a7
~ |4 |MOISES DE JESUS CANALES MORENO  |AUXILIAR DE ENFERMERIA L. 10,000.00 L. 10,000.00 oon-HmmN.ocmmNH. - i
~|5 |SANDRA ELIZABETH HERNANDEZ AUXILIAR DE ENFERMERIA | L. 10,000.00 L. 10,000.00 |1201-1980-00235 . .{ ., L2
«{6 |NELLY ELIZABETH VENTURA MARTINEZ |AYUDANTE DE ENFERMERIA L. 7,000.00 L. 7,000.00 {0301-1984-02362 M) \\y Q?xcﬁ
«{7 |BRENDA MAYELA ALCERRO AYUDANTE DE ENFERMERIA L. 7,000.00 L. 7,000.00 0302-1978-00051 - ,
~|8 |ALBA LETICIA VAQUEDANO FLORES ASEADORA L. 5,000.00 L. 5,000.00 [0301-1999-01077 @) Flat B4
| |MARIA CANDIDA SUAZO GAMEZ MANTENIMIENTO L. 3,000.00 L. 3,000.00  [0302-1975-00077 {/2vizt (Avdiehe 1
49 |MARLENY MORENO HERNANDEZ ASEADORA L. 5,000.00 L.5,000.00 |0301-1984-02709 /))a{ ) , )/, '
TOTAL L. 102,000.00 |

AJUTERIQUE, COMAYAGUA, 12 DE FEBRERO DE 2021

atentamente,




istema de Administracién Municipal Integrado

o~ AJUTERIQUE, COMAYAGUA .
: EJERCICIO: 2021 -

SAMI

B, Orden de Pago Emision:  09/03/2021
AT Moneda: Lempiras (L) Hora :  02:23 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: D.MARINA
Pagina: 1 de 1
Orden de Pago No.: 28247
L. 20,000.00
Tipo de Expediente: REGULARIZACION GASTOS
Expediente No.: 4383
Fecha de Emision:  12/2/2021
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: DILDA MARIA CRUZ MARTINEZ Id/RTN: 1210198000184

La Cantidad en Letras: VEINTE MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
PAGO A MEDICO TRIAJE AJUTERIQUE POR EMERGENCIA COVID-19 (12 ENERO -12 FEBRERO 2021) CHEQUE
18355
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 20,000.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 20,000.00
Monto Total: 20,000.00
RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO
SUBTOTAL 20,000.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 20,000.00
Firma y Sello de Presupuestario Firma y Sello de Tesoreria
Firma y Sello de Alcalde (sa)
Recibido por:
Identidad No.:

0s+s/j9JmdI8F pfqftbrHq7d7J6yYjjdYyWdHaKx4Y TNOecMIHP4LtAN47J/JBf4ifURZftMh/SAKiF 3xLdAwtbaYVYaA7mdXv1 xdOQENUAvwmMLOJI+41Vi +W8cyQRT/Pw
t+3el Px1fByPY8kkbWaVaaELbcSLd

09/03/2021 02:23:48 p.m. 1



e SERVICIOS MEDICOS CRUZ [’ 12101980001843

Prop: Dilda Maria Cruz Martinez RECIBO POR HONOR &
Barrio San Antonio, La Paz’ La Paz. PROFESIONALE -
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istema de Administracion Municipal Integrado

AJUTERIQUE, COMAYAGUA ;\ S AM l
EJERCICIO: 2021 '
4 Orden de Pago Emision:  09/03/2021
L & Moneda: Lempiras (L) Hora :  02:21 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: D.MARINA
Pagina: 1 de 1
Orden de Pago No.: 28246
L.:  20,000.00
Tipo de Expediente: REGULARIZACION GASTOS
Expediente No.: 4384
Fecha de Emision:  12/2/2021
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: ENEDILIO PADILLA LOPEZ Id/RTN: 1204198500038

La Cantidad en Letras: VEINTE MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
PAGO A MEDICO TRIAJE AJUTERIQUE POR EMERGENCIA COVID-19 (12 ENERO -12 FEBRERO 2021) CHEQUE
18354
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 20,000.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 20,000.00
Monto Total: 20,000.00
R O ORD L O
SUBTOTAL 20,000.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 20,000.00

Firma y Sello de Presupuestario

Firma y Sello de Alcalde (sa)

Firma y Sello de Tesoreria

Recibido por:
Identidad No.:

Os+js/j9JmdI8F pfqftbrHq7d7J6yYjjdYyWdHaKx4Y TNOecMIHP4LIN47J/JB4ifURZ{tMh/SdKiF 3xLdAwtbaYVYaA7mdXv1xdOQENUAvwmLOJI+41 Vi+W8cyQRT/Pw

t+3eLPx1fByPY8kkbWaVaaELbcSLd

09/03/2021 02:21:41 p.m.

(=Y
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istema de Administracion Municipal Integrado

AJUTERIQUE, COMAYAGUA D S AM l
/ EJERCICIO: 2021 :
Orden de Pago Emision:  09/03/2021
ol e Moneda: Lempiras (L) Hora : 02:25 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: D.MARINA

Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 28248
L.: 15,000.00

Tipo de Expediente: REGULARIZACION GASTOS

Expediente No.: 4385

Fecha de Emision:  12/2/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: MERCY DANIELA BARAHONA CRUZ Id/RTN: 0801199507598
La Cantidad en Letras: QUINCE MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
PAGO A MICROBIOLOGA ENCARGADA DE LABORATORIO TRIAJE AJUTERIQUE POR EMERGENCIA COVID-19 (12
ENERO -12 FEBRERO 2021) CHEQUE 18356
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 15,000.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO X
11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 15,000.00

Monto Total: 15,000.00

RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO

SUBTOTAL 15,000.00

- RETENCIONES 0.00

TOTAL 15,000.00
Firma y Sello de Presupuestario Firma y Sello de Tesoreria

Firma y Sello de Alcalde (sa)

Recibido por:
Identidad No.:

05+js/19JmdIBprqﬂerq7d7J6ijdedeHaKx4YTNOecMIHP4LtdN47J/JBf4ifURZﬂMh/SdKiFSdeAwtbaYVYaA7dev1 xdOQENUAvwmLOJI+41Vi+W8cyQRT/Pw
t+3eLPx1fByPY8kkbWaVaaELbcSLd

09/03/2021 02:25:57 p.m. 1
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istema de Administracion Municipal Integrado

AJUTERIQUE, COMAYAGUA J,:;w: S AM I
EJERCICIO: 2021 o
A Orden de Pago Emision:  09/03/2021
£ Moneda: Lempiras (L) Hora 02:28 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: D.MARINA
Pagina: 1 de 1
Orden de Pago No.: 28249
L.:  10,000.00
Tipo de Expediente: REGULARIZACION GASTOS
Expediente No.: 4386
Fecha de Emision:  12/2/2021
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: SANDRA ELIZABETH HERNANDEZ Id/RTN: 1201198000235

La Cantidad en Letras: DIEZ MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:

2021) CHEQUE 18357

PAGO A AUXILIAR DE ENFERMERIA TRIAJE AJUTERIQUE POR EMERGENCIA COVID-19 (12 ENERO -12 FEBRERO

CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO

1102 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracion Central 10,000.00
RETENCIONES

CODIGO DESCRIPCION MONTO

Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS

CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 10,000.00
Monto Total: 10,000.00

RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO
SUBTOTAL

10,000.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 10,000.00

Firma y Sello de Presupuestario

Firma y Sello de Alcalde (sa)

Firma y Sello de Tesoreria

Recibido por:
Identidad No.:

Os+js/j9JmdI8F pfaftbrHq7d7J6yYjjdYyWdHaKx4Y TNOecMIHPALtIN47J/JBfAIfURZ t
t+3eLPx1fByPY8kkbWaVaaELbcSLd

09/03/2021 02:28:22 p.m.

Mh/SdKiF3xLdAwtbaYVYaA7mdXv1xdOQENuAvwmLOJI+41 Vi+W8cyQRT/Pw



Alcaldia Municipal
Ajuterique, Comayagua
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Sistema de Administracion Municipal Integrado

AJUTERIQUE, COMAYAGUA — S AM'
EJERCICIO: 2021 - N
Orden de Pago Emision:  09/03/2021
e Moneda: Lempiras (L) Hora : 02:31 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: D.MARINA

Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 28250
L.:  10,000.00

Tipo de Expediente: REGULARIZACION GASTOS

Expediente No.: 4387

Fecha de Emision:  12/2/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: MOISES DE JESUS CANALES MORENO Id/RTN: 0301198200992
La Cantidad en Letras: DIEZ MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:

PAGO A AUXILIAR DE ENFERMERIA TRIAJE AJUTERIQUE POR EMERGENCIA COVID-19 (12 ENERO -12 FEBRERO
2021) CHEQUE 18358

CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO

11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 10,000.00
RETENCIONES

CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00

RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS

CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 10,000.00
Monto Total: 10,000.00
SUBTOTAL 10,000.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 10,000.00
Firma y Sello de Presupuestario Firma y Sello de Tesoreria

Firma y Sello de Alcalde (sa)

Recibido por:
Identidad No.:

0Os+s/j9JmdI8F pfqftbrHq7d7J6yYjjdYyWdHaKx4 Y TNOecMIHP4LtIN47 J/JBf4ifURZtMh/SAKIF 3xLdAwtbaYVYaA7mdXv1xdOQENUAvwmMLOJI+41 Vi+W8cyQRT/Pw
t+3eLPx1fByPY8kkbWaVaaELbcSLd

09/03/2021 02:31:57 p.m. 1
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Sistema de Administracion Municipal Integrado

AJUTERIQUE, COMAYAGUA
EJERCICIO: 2021

Orden de Pago

Moneda: Lempiras (L)

-~

Honduras, C.A.

Orden de Pago No.:

L. 7,000.00

SAMI

Emision:  09/03/2021

Hora :  02:33 p.m.
USUARIO: D.MARINA

Pagina: 1 de 1

-

28251

Tipo de Expediente: REGULARIZACION GASTOS
4388
12/2/2021
No.Cheque/Nota de Debito:
NELLY ELIZABETH VENTURA MARTINEZ

Expediente No.:

Fecha de Emision:

Paguese a:

Id/RTN: 0301198402362

La Cantidad en Letras: SIETE MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
PAGO A AYUDANTE DE ENFERMERIA TRIAJE AJUTERIQUE POR EMERGENCIA COVID-19 (12 ENERO -12
FEBRERO 2021) CHEQUE 18359
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 7,000.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 7,000.00
Monto Total: 7,000.00

RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO

SUBTOTAL 7,000.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 7,000.00

Firma y Sello de Presupuestario

Firma y Sello de Alcalde (sa)

Firma y Sello de Tesoreria

Recibido por:
Identidad No.:

0s+js/j9JmdI8F pfaftbrHg7d7J6yYjjdYyWdHaKx4 Y TNOecMIHP4LtdN47J/JBf4ifURZ{tMh/SdKiF 3xLdAwtbaYVYaA7mdXv1xdOQENuAvwmLOJI+4 1Vi+W8cyQRT/Pw

t+3elLPx1fByPY8kkbWaVaaELbcSLd

09/03/2021 02:33:35 p.m.
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istema de Administracion Municipal Integrado

AJUTERIQUE, COMAYAGUA

SAMI

EJERCICIO: 2021
Orden de Pago Emision:  09/03/2021
i Moneda: Lempiras (L) Hora :  02:35p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: D.MARINA

Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 28252
L. 7,000.00

Tipo de Expediente: REGULARIZACION GASTOS

Expediente No.: 4389

Fecha de Emision:  12/2/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: BRENDA MAYELA ALCERRO Id/RTN: 0302197800051
La Cantidad en Letras: SIETE MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
PAGO A AYUDANTE DE ENFERMERIA TRIAJE AJUTERIQUE POR EMERGENCIA COVID-19 (12 ENERO -12
FEBRERO 2021) CHEQUE 18360
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
1102 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 7,000.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 7,000.00

Monto Total: 7,000.00

RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO

SUBTOTAL 7,000.00

- RETENCIONES 0.00

TOTAL 7,000.00
Firma y Sello de Presupuestario Firma y Sello de Tesoreria

Firma y Sello de Alcalde (sa)

Recibido por:
Identidad No.:

Os+js/j9Jmd I8prqfterq7d7J6ijdedeHaKx4YTNOecMIHP4LtdN47J/JBf4ifURZﬂMh/SdKiF3deAwtbaYVYaA7dev1 xdOQENuAvwmLOJI+41Vi+W8cyQRT/Pw
t+3eLPx1fByPY8kkbWaVaaELbcSLd

09/03/2021 02:35:36 p.m. 1
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Honduras, C.A.

istema de Administracion Munidpal Integrado

AJUTERIQUE, COMAYAGUA
EJERCICIO: 2021

Orden de Pago
Moneda: Lempiras (L)

Orden de Pago No.:

—
Emision:  09/03/2021
Hora :  02:37 p.m.
USUARIO: D.MARINA
Pagina: 1 de 1
28253

L.. 5,000.00
Tipo de Expediente: REGULARIZACION GASTOS
Expediente No.: 4390
Fecha de Emision:  12/2/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a:

ALBA LETICIA VAQUEDANO FLORES

Id/RTN: 0301199901077

La Cantidad en Letras:

CINCO MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:

18361

PAGO ASEADORA TRIAJE AJUTERIQUE POR EMERGENCIA COVID-19 (12 ENERO -12 FEBRERO 2021) CHEQUE

CODIGO

PROYECTO / OBJETO GASTO

MONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 5,000.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 5,000.00
Monto Total: 5,000.00
R O ORD ¥ A O
SUBTOTAL 5,000.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 5,000.00

Firma y Sello de Presupuestario

Firma y Sello de Alcalde (sa)

Firma y Sello de Tesoreria

Recibido por:

Identidad No.:

0Os+js/j9JmdI8F pfqftbrHq7d7J6yYjjdYyWdHaKx4Y TNOecMIHP4LtdN47J/JBf4ifURZ{tMh/SAKIF:

t+3eLPx1fByPY8kkbWaVaaELbcSLd

09/03/2021 02:37:49 p.m.

3xLdAwtbaYVYaA7mdXv1xdOQENuAvwmMLOJI+41Vi+W8cyQRT/Pw



Alcaldia Municipal
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istema de Administracion Municipal Integrado

AJUTERIQUE, COMAYAGUA ;wz S AM l
EJERCICIO: 2021 :
o, Orden de Pago Emision:  09/03/2021
LA & Moneda: Lempiras (L) Hora :  02:39 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: D.MARINA

Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 28254
L..  3,000.00

Tipo de Expediente: REGULARIZACION GASTOS

Expediente No.: 4391

Fecha de Emision:  12/2/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: MARIA CANDIDA SUAZO GAMEZ Id/RTN: 0302197500077
La Cantidad en Letras: TRES MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
PAGO POR MANTENIMIENTO TRIAJE AJUTERIQUE POR EMERGENCIA COVID-19 (12 ENERO -12 FEBRERO 2021)
CHEQUE 18362
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 3,000.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 3,000.00
Monto Total: 3,000.00
RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO
SUBTOTAL 3,000.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 3,000.00
Firma y Sello de Presupuestario Firma y Sello de Tesoreria
Firma y Sello de Alcalde (sa)
Recibido por:
Identidad No.:

0s+js/j9JmdI8FpfqftbrHq7d7J6yYjjdYyWdHaKx4Y TNOecMIHPALtINA7J/JBf4ifURZftMh/SAKIF 3xLdAwtbaYVYaA7mdXv1xdOQENuAvwmLOJI+41 Vi+W8cyQRT/Pw
t+3elPx1fByPY8kkbWaVaaELbcSLd

09/03/2021 02:39:24 p.m. 1
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istema de Administracion Municipal Integrado

AJUTERIQUE, COMAYAGUA ;\w S AM l
EJERCICIO: 2021
Orden de Pago Emision:  09/03/2021
Moneda: Lempiras (L) Hora : 02:40 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: D.MARINA
Pagina: 1 de 1
Orden de Pago No.: 28255
L.:  5,000.00
Tipo de Expediente: REGULARIZACION GASTOS
Expediente No.: 4392
Fecha de Emision:  12/2/2021
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: MARLENY MORENO HERNANDEZ Id/RTN: 0301198402709

La Cantidad en Letras: CINCO MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
PAGO A ASEADORA TRIAJE AJUTERIQUE POR EMERGENCIA COVID-19 (12 ENERO -12 FEBRERO 2021) CHEQUE
18363
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 5,000.00
RETENCIONES
(o{s]5][cTe] DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 5,000.00

Monto Total: 5,000.00

RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO

SUBTOTAL 5,000.00

- RETENCIONES 0.00

TOTAL 5,000.00
Firma y Sello de Presupuestario Firma y Sello de Tesoreria

Firma y Sello de Alcalde (sa)

Recibido por:
Identidad No.:

0Os+js/j9JmdI8F pfqftbrHg7d7J6yYjjdYyWdHaKx4YTNOecMIHP4LtN4A7J/JBf4ifU RZ{tMh/SdKiF 3xLdAwtbaYVYaA7mdXv1xdOQENuAvwmLOJI+41 Vi+W8cyQRT/Pw
t+3eLPx1fByPY8kkbWaVaaELbcSLd

09/03/2021 02:40:53 p.m. 1
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istema de Administracién Municipal Integrado

AJUTERIQUE, COMAYAGUA ;tz S AM I
EJERCICIO: 2021 '
Orden de Pago Emision:  09/03/2021
. Moneda: Lempiras (L) Hora :  02:43 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: D.MARINA

Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 28256
L.:  36,750.00

Tipo de Expediente: REGULARIZACION GASTOS

Expediente No.: 4401

Fecha de Emision: 15/2/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: KENNIA LIZETH VALLADARES MEJIA Id/RTN: 12011980005964
La Cantidad en Letras: TREINTA 'Y SEIS MIL SETECIENTOS CINCUENTA CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
PAGO POR LA COMPRA DE PRUEBAS RAPIDAS Y MATERIAL DE ASEO PARA CENTRO DE TRIAJE AJUTERIQUE
POR EMERGENCIA COVID-19 CHEQUE 18375
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 36,750.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 36,750.00

Monto Total: 36,750.00

RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO

SUBTOTAL 36,750.00

- RETENCIONES 0.00

TOTAL 36,750.00
Firma y Sello de Presupuestario Firma y Sello de Tesoreria

Firma y Sello de Alcalde (sa)

Recibido por:
Identidad No.:

0s+s/j9JmdI8F pfqftorHq7d7J6yYjjdYyWdHaKx4Y TNOecMIHP4LtAN47J/JBf4ifU RZftMh/SdKiF 3xLdAwtbaYVYaA7mdXv1xdOQENuAvwmLOJI+41 Vi+W8cyQRT/Pw
t+3eLPx1fByPY8kkbWaVaaELbcSLd

09/03/2021 02:43:05 p.m. 1
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P

De: Kennia Lizeth Valladares Mejia

°. San Antonio, 1/2 cuadra al Sur del Banco Occidente,
La Paz, La Paz, Honduras C. A.

'Tel: 2774-2756  E-mail: vm01092015@yahoo.com
CAl: C367A8-FDDDY6-754E92-1DCFAB-7DF86B-33
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SOLICITUD

Sr Mario Palencia
Alcalde Municipal
Su Oficina

Estimado Sr. Mario Palencia

Por medio de la presente damos un cordial saludo y a la vez informarle que debi :
al aumento de personas sospechosas por COVID-19 estamos solicitando se ¥ O'F
proporcione lo siguiente:

1. 150 pruebas rapidas
2. 4 bolsas de ACE de las grandes

Esperando una respuesta positiva a la mayor brevedad posible,

Ajuterique Comayagua 04 de febrero de 2021

il

ra Mejia Rodriguez

Directora Municipal de Salud



istema de Administracion Municipal Integrado

b AJUTERIQUE, COMAYAGUA {5\ S AM l
; EJERCICIO: 2021
NG i Orden de Pago Emision:  09/03/2021
- Moneda: Lempiras (L) Hora :  02:45p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: D.MARINA
Pagina: 1 de 1
Orden de Pago No.: 28257
L: 7,000.00
Tipo de Expediente: REGULARIZACION GASTOS
Expediente No.: 4402
Fecha de Emision:  15/2/2021
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: AG INVERSIONES S DE RL Id/RTN: 06019011373534

La Cantidad en Letras: SIETE MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
PAGO POR LA COMPRA DE UN TANQUE DE OXIGENO PORTATIL PARA QUE QUEDE PERMANENTE EN LA
AMBULANCIA ASIGNADA A CENTRO DE TRIAJE AJUTERIQUE POR EMERGENCIA COVID-19 Y HACER USO DE EL
EN LOS CASOS QUE LOS PACIENTES LO REQUIERAN CHEQUE 18376
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracion Central 7,000.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 7,000.00
Monto Total: 7,000.00
SUBTOTAL 7,000.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 7,000.00
Firma y Sello de Presupuestario Firma y Sello de Tesoreria
Firma y Sello de Alcalde (sa)
Recibido por:
Identidad No.:

Os+js/j9JmdI8F pfaftbrHq7d7J6yYjjdYyWdHaKx4YTNOecMIHP4LtdN47J/JBf4ifURZ{tMh/SAKiF3xLdAwtbaYVYaA7mdXv1xdOQENuAvwmLOJI+41 Vi+W8cyQRT/Pw
t+3elLPx1fByPY8kkbWaVaaELbcSLd

09/03/2021 02:45:02 p.m. 1
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[\ (& INVERSIONES, S. DE R.L.

~— Choluteca, Choluteca. Barrio £l Centro, Choluteca,
Calle Principal, Tel. 2782-2546
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SECRETARIA DE SALLD

SOLICITUD

Sr Mario Palencia

. Alcalde Municipal

i Su Oficina
Estimado Sr. Mario Palencia
Por medio de la presente solicitamos la compra de un Tanque de Oxigeno portatil
para que quede permanente en la ambulancia asignada al Centro Triaje del
Municipio de Ajuterique y hacer uso de el en los casos que los pacientes lo
requieran.
Ajuterique Comayagua 29 de enero de 2021

\,V
\Jdra Mejia Rodriguez

Nirastara Minicinal da Sabid
Lireciora Muncing: gg gl






istera de Administracién Municipal Integrado

AJUTERIQUE, COMAYAGUA ,,;\ S AM l
: x EJERCICIO: 2021 ‘
N Fe Orden de Pago Emision:  09/03/2021
At Moneda: Lempiras (L) Hora :  02:17 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: D.MARINA

Pagina: 1de 1

Orden de Pago No.: 28245
L. 2,500.00

Tipo de Expediente: REGULARIZACION GASTOS

Expediente No.: 4424

Fecha de Emision: 16/2/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: LAMBERTO DOMINGUEZ TERCERO Id/RTN: 1201194200110
La Cantidad en Letras: DOS MIL QUINIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
PAGO POR DEUDA PENDIENTE DE TRANSPORTE DE LA EMERGENCIA COVID 19 CHEQUE 18400
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 2,500.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 2,500.00
Monto Total: 2,500.00
SUBTOTAL 2,500.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 2,500.00
Firma y Sello de Presupuestario Firma y Sello de Tesoreria
Firma y Sello de Alcalde (sa)
Recibido por:
Identidad No.:

0s+js/i9JmdI8FpfqitbrHq7d7J6yYjidYyWdHaKx4YTNOecMIHP4L{IN47J/JBf4ifURZ{tMh/SAKiF3xLdAwtbaYVYaA7mdXv1xdOQENUAvwmLOJI+4 1Vi+W8cyQRT/Pw
t+3elLPx1fByPY8kkbWaVaaELbcSLd
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istema de Administracion Municipal Integrado

AJUTERIQUE, COMAYAGUA
g ] EJERCICIO: 2021
NEF Orden de Pago

N—— Moneda: Lempiras (L)
Honduras, C.A.

Orden de Pago No.:

L.:  16,800.00

SAMI

Emision:  09/03/2021
Hora :  02:46 p.m.

USUARIO: D.MARINA
Pagina: 1 de 1

28258

Tipo de Expediente: REGULARIZACION GASTOS
Expediente No.: 4452

Fecha de Emision:  19/2/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: LESEM ABEL RODRIGUEZ HERNANDEZ

Id/RTN: 12011997009407

La Cantidad en Letras: DIECISEIS MIL OCHOCIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
PAGO DE FACTURA POR COMPRA DE:CAJA DE MASCARILLA KN95,GORROS,ALCOHOL,OXIMETRO, TERMOMETRO
PARA CENTRO DE TRIAJE AJUTERIQUE POR EMERGENCIA COVID-19 CHEQUE 18442
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 16,800.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 16,800.00
Monto Total: 16,800.00

RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO

SUBTOTAL 16,800.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 16,800.00

Firma y Sello de Presupuestario

Firma y Sello de Alcalde (sa)

Firma y Sello de Tesoreria

Recibido por:
Identidad No.:

Os+js/i9JmdI8FpfqftbrHq7d7J6yYjjdYyWdHaKx4Y TNOecMIHP4LtIN47J/JBf4iFURZtMh/SAKIF 3xLdAwtbaYVYaA7mdXv1 xdOQENUAvwmLOJI+41Vi+W8cyQRT/Pw

t+3eLPx1fByPY8kkbWaVaaELbcSLd
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FARMACIA SARAHI
B®. San Juan, Calle principal contiguo a Hondutel 3ra casa, La Paz, La Paz.
Tele: 2774-2421 / 9901-6851/ 3273-0051 R.T.N. 12011997009407

Prop.: Lesem Abel Rodriguez Hemandez E-mail: farmasarahi@gmail.com
Fermacie Sembi CAl: 9FCD27-F106CB-1 F429A-9717D7—82F7A3—7E
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