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Conforme lo arriba descrito, declaro recibir el importe en: IDENTIDAD No. L2 £< (- / Z’ 4~ 0O [ 49
Efectivo Cheque No. _?{\ééwf 454 IMPUESTO VECINAL No.
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FIRMA INTERESADO

25 TAL: DEL # 18,251 AL # 19,500 F/ E 27/08/2019 SIGRA R. T. N. 0501




Municipalidad De Naranjito Santa Barbara

INFORME Y CONSTANCIA

YO: kcu /@erc;: a /‘/{gtz An 7 CON IDENTIDAD N/
JLbi4 - 1984 — 0O 7972 , POR MEDIO DE LA PRESENTE AGO CONSTAR QUE HE
RECIBIDO DE LA MUNICIPALIDAD DE NARARNJITO SANTA BARBARA LA CANTIDAD DE

/[(6—3 Mr( &necnlob Zémﬂ‘”ab ’(ﬂdd‘.(-o)

b) 3, 4o Ipw Lo/nlp/a a{c. L alvauto!

Para fines legales se extlendeyflr | presente en Naranjito Santa Barbara a
oL dias del mes de del afio 2020
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; SOLICITADA EN 1614
. KARLA PATRICIA / MARTINEZ PONCE

' 1614-1984-00197 .
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MARANKTO SANTA BARBARA 06 DE OCTUBRE 2020
Sengres{es: Karla Patricia Martinez
Sirvase a entregar al portador la mercaderia descrita a continuacién

y enviamos su factura para tramitar el pago.

Municipalidad De Naranjito Santa BARBARA
-ANTA BARBARA HODURAS C.A
ORDEN DE COMPRA

ORDEN DE COMPRA

i 162

FACT/ NUM

CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO [TOTAL
1|Compra de un ataud L. 3,500.00f L. 3,500.00
TOTAL L. 3,500.00

FIRMA DE PROVEEDOR




Municipalidad De Naranjito Santa BARBARA
~ANTA BARBARA HODURAS C.A

ORDEN DE COMPRA
#
ORDEN DE COMPRA 161
MARANITO SANTA BARBARA 02 DE OCTUBRE 2020 FACT/ NUM
Senores{es: Karla Patricia Martinez
Sirvase a entreear al portador la mercaderia descrita a continuacién
y enviamos su factura para tramitar el pago.
CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO TOTAL
1jAtaud L. 3,500.00f L.3,500.00}
TOTAL L. 3,500.00

Cr

FIRMA DE PROVEEDOR
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25 TAL: DEL # 18,251 AL # 19,500 F/ E 27/08/2019 SIGRA R. T. N. 05011963021289 CERTIFICADO N° 9231-14-10500-154 TELEFAX: 2661-2349




RECIBO POR Lps 3,500.00

POR MEDIO DE LA PRESENTE HACE CONSTAR: HE RECIBIDO DE LA MUNICIPALIDAD LA
CATIDAD DE: TRES MIL QUINIENTOS LEMPIRAS EXACTOS

POR CONCEPTO DEAYUDA SOCIAL PARA COMPRA DE UN ATAUD PARA

PARA FINES LEGALES SE EXTIENDE Y FIRMA LA PRESENTE EN NARANJITO SANTA
BARBARA A LOS 02 DIAS DEL MES DE OCTUBRE DELANO 2020

A/ﬂ(é ?ﬂ/if(nACL mal(C2-rc=z
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CEL 953V~ 2 ©




Municipalidad De Naranjito Santa Barbara

INFORME Y CONSTANCIA
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Para fines legales se extiendey firma la presente en Naranjito Santa Barbara a
los__ D2 dias delmes de __ 1 ) del afio 2020
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8,251 AL # 19,500 F/ E 27/08/2019 SIGRA R. T. N. 05011963021289 CERTIFICADO N° 9231-14-10500-154 TELEFAX: 2661-2349
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VAN HEUSEN DE CENTRO AMERICA,SdeR. L. de C. V. |[FACTURA

Col. San Fernando entre 2 y 6 Calle, Ave Juan Pablo I Frente a la Leyde, San Pedro Sula, Cortes.

Tel:2516-0100 Fax.2516-4080
RTN: 05019995143200
Correo: vh.comercial@kattangroup.com

C.A.L: 23A16F-88B675-184F97-8EFD1A-89057E-B1

No. Reg. NA
No. Reg. SAG: NA
No. OC Exenta: NA

000-001-01-00025163 10298 27/10/2020 C3139

NO. FACTURA Orden de Compra | Fecha Factura | Cod. Cliente

CLIENTE: ALCALDIA MUNICIPAL NARANJITO SANTA BARBARA

Direccion:  B? Dolores. fie.parque central Naranjito.Santa Barbara 02 HN

Contacto:  Grebil Omar Bonilla Sarmiento RTN:
Telefono: 2657-6193, Fax:

COD. ARTICULO DESCRIPCION ARTICULO

SARSCOV-BLA

Barrio Dolores. Naranjito Santa Barbara . Frente al parque central |
Naranjito. Santa Barbara . 26576193, 97793458 Tania Amaya YA

PAGO Basado en Pedidos de cliente 9443. Basado en Entregas

Valor HNL: Ciento Treinta Y Dos Mil Y00/ 100 Lempiras
Fecha Limite Emision: 06/03/2021

Rango Autorizado: 000-001-01-00022801 a la 000-001-01-00025800

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS, EXIJALA

1 KITS DE 20 PRUEBAS RAPIDAS COVIDI19

Fecha Vencimienta 27/10/2020
16149003501581 Vendedor: V-Ventas Pruebas Rapidas
Cond. de Pago: P- Contado
UNIDADES PRECIO UNIT DESCTO PRECIO TOTAL
40 3.300.00 0.00 132.000.00

40 Importe Exento L. 0.00

Importe Exonerado L. 132,000.00

Importe Gravado 15% L. 0.00

Importe Gravado 18% L. 0.00

Descuentos v Rebajas Otorgados. L. 0.00

Total Despues del Descto L, 132.000.00

Valor Flete L. 0.00

Total Antes de Impuesto L. 132,000.00

15% 1.S.V. L. 0.00

18% LS.V, L. 0.00

Giran Total L. 132,000.00

convenido.

Importante: Desde la salida de nuestro establecimiento. las mercaderias corren por cuenta y riesgo del comprador. Ningun reclamo sera atendido
si no es notificado inmediatamente despues de recibida la mercaderia. En caso de mora por falta de pago en la fecha de vencimiento del plazo

a) Se compromete a pago de intereses al cinco por ciento(3%) mensual sobre la suma vencida.
b) Se sujeta a la jurisdiccion de San Pedro Sula, renunciando previamente a su domicilio obligandose ademas al pago de los gastos en caso de juicio
y mas de diez por ciento( 10%) sobre el valor denunciado por mora para pago de honorarios.

Nota Importante:
Despues de 5 dias de recibido ¢l producto no se aceptara reclamo

Pagina 1 de 1

Original: Cliente - Copia: Obligado tributario emisor- Copia
Archivo"



Secretaria de salud

= Modelo descentralizado de salud
‘gﬂi:ﬁ Municipalidad de Naranjito, Santa Barbara
@ Honduras C. A.
RTN 1614-900-3501581
Hondur
COTIZACION

SENORES: VAN HEUSEN DE CENTRO AMERICA
Sirvase cotizarnos a mas tardar el dia 22/10/2020, los siguientes productos que

seran utilizados para la prestacion de servicios del modelo descentralizado de
salud.

1 | KITS DE PRUEBAS RAPIDAS |
DE COVID-19 DE 20 PRUEBAS 132, 660 - 0O

CONDICIONES DE PAGO:
PLAZO DE ENTREGA:

OBSERVACIONES:

.' & S 'A“DJVHNGI{?ADOR

FECHA: 3'3- 11O 1 9« 30O NOMBRE COTIZO




VAN HEUSEN DE CENTRO AMERICA Fecha 22/10/2020

Ave. Juan Pablo Il 2-6 Calle, Bo. San Femando. SPS, Cortés, Honduras. Tel.: Hora 11:25AM
516-0102, Fax: 516-4080, RTN: 05019995143200

Para: ALCALDIA MUNICIPAL NARANJITO SANTA BARBARA

Atencion: Grebil Omar Bonilla Sarmiento

Cotizacion de Ventas 4427

: Articulo Descripcion Cantidad Precio Total
SARSCOV-BLA |1 Kits de 20 pruebas rapidas COVID19 40 LPS 3,300.0000 LPS 132,000.00
Fecha Vencimiento:  22/11/2020 Sl Tl s
Empleado dpto ventas: V-Ventas Pruebas Rapidas
Condiciones de pago: P- Contado

PAGO DE CONTADO

Total LPS 132,000.00'

Pagina 1




Secretaria de salud
Modelo descentralizado de salud
Municipalidad de Naranjito, Santa Barbara
Honduras C. A.
RTN 1614-900-3501581

COTIZACION

SENORES: MEDINTER
Sirvase cotizarnos a mas tardar el dia 23/10/2020, los siguientes productos que

seran utilizados para la prestacién de servicios del modelo descentralizado de

salud.

1 | KITS DE PRUEBAS RAPIDAS _
DE COVID-19 DE 20 PRUEBAS

\S Q\OOO‘CX N

N

CONDICIONES DE PAGO:
PLAZO DE ENTREGA:

OBSERVACIONES:

FECHA: ¢ Y/ 0/ FO20 NOMBRE COTIZO




COTIZACION

Sar oam Su Bero o benge
Séoae Swve Pz wetora loca !
ST MY EN0

Corm recn e

moneze
MEDICAMENTOS INTERNACIONALES
CONTADO
"CONTAMOS CON MAS DF B ARDS DE EXPERIENGIA EN LA VENTA TF EQUROS | INSUMOS WEDICDS
VENDEDOR COMPRADOR
Asesor de ventas: MICHELLE PEREZ CONTACTO
Empresa: MEDICAMENTOS INTERNACIONALES (MEDINTER) CLIENTE MUNICIPALIDAD DE NARANJITO  SANTA BARBARA
RTN:0S01-9012:516160 RTN 1614800350158
Ubicacion: Bamo of benque 5. calle Gave. Plazs victoria ocal {1 Vigencia 5 dias
Telefono 99510730

3000001L 15200000



Secretaria de salud
Modelo descentralizado de salud
Municipalidad de Naranjito, Santa Barbara
Honduras C. A.
RTN 1614-900-3501581

COTIZACION

SENORES: BRENDA RUTH PADILLA IRIAS
Sirvase cotizarnos a mas tardar el dia 22/10/2020, los siguientes productos que

seran utilizados para la prestaciéon de servicios del modelo descentralizado de

salud.
1 KITS DE PRUEBAS RAPIDAS 40
DE COVID-19 DE 20 PRUEBAS 1Ly v 000 - OO

CONDICIONES DE PAGO:
PLAZO DE ENTREGA:

OBSERVACIONES:

NOMBRE COTIZO



Brenda Ruth Padilla Irias

Col. San José de la Vega, Tegucigalpa, D.C.
RTN: 0801-1976-094083
Tel: 3189-9519

Correo electrénico: brendaruthpadillairias@gmail.com

COTIZACION

| Cliente: Municipalidad de Naranjito, Santa Barbara Fecha: 22/10/2020

RTN:_ 16149003501581

Precio Unit
Cantidad Descripcion (Lps) Total (Lps)
Cajas con 20 pruebas rapidas
40 COVID19 4,100.00 164,000.00

TOTAL 164,000.00

*Certificadas por la Agencia de Regulacion Sanitaria de Honduras (ARSA), La Uni6n Europea vy la
Administracion de Alimentos y Medicamentos de Estados Unidos (FDA).

Especificaciones del producto

La presentacion de una caja de pruebas rapidas SARS-CoV-2 Antibody test (Colloidal Gold
inmunochromatography) marca LECCURATE de LEPU MEDICAL TECHNOLOGY, contiene 20 tarjetas
de prueba, 1 recipiente con solucion buffer, 20 pipetas de 20puL y 1 perilla de pipeta. Fecha de
elaboracién 21/04/2020 con fecha de vencimiento 21/04/2021.

Términos y referencias

1. Se requiere un 60% de adelanto y un 40% contra entrega.
2. La cotizacion tiene una vigencia de 15 dias.

BRENDA RUTH PADILLA IRIAS

Licenciada

T Tel: 8772.7175
Col Sen Joué de ls Vega. B 19, CHA00S,
Tgucslps. Fo. Momasn

Ejecutiva de venta




CONSTANCIA ELECTRONICA DE ESTAR SUJETO AL REGIMEN DE PAGOS A CUENTA

I R

201-20-10500-53413

La DIRECCION REGIONAL NOR OCCIDENTE en cuya jurisdiccion se encuentra el domicilio fiscal del solicitante,
identificado como:

Nombre y Apellido o Razén Social: VAN HEUSEN DE CENTROAMERICA S DE RL DE CV
Con Registro Tributario Nacional: 05019995143200

Habiendo presentado la solicitud electrénica con nimero 201-20-10500-53413 en fecha 02/10/2020, y Recibo
Oficial de Pago No. 25412869133 de fecha 01/10/2020 por el monto de L. 200.00 bajo el concepto de Actos
Administrativos.

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gestion Tributaria (ETAX), se ha podido establecer lo
siguiente:

ETAX: SI existen Registros de Pagos a Cuenta.
ETAX: NO existen Registros de Deudas.
ETAX: NO existen Registros de Omisiones en |a presentacion de Declaraciones.

Por lo expuesto se OTORGA al solicitante la presente CONSTANCIA ELECTRONICA DE ESTAR SUJETO AL
REGIMEN DE PAGOS A CUENTA, para el periodo 202001, segun declaracion 35744659440, presentada el
30/06/2020, la presente Constancia vence el 30/11/2020.

Sin perjuicio de las facultades de revisién y fiscalizacion de esta Administracion Tributaria y de los resultados que
de ella se produzcan.

JOHANA ELIETH CASTRO MELGAR
COORDINADORA DE CUENTA CORRIENTE

(*) Es obligacién del destintario de la presente Constancia verificar su validez a través de
Internet en la direcciébn  http://constancias.sar.gob.hn/ConstanciaPagosCuenta.aspx,
ingresando el nimero 201-20-10500-53413 0 mediante el siguiente cédigo QR:




Secretaria de salud

ORDEN DE COMPRA

Modelo descentralizado de salud
Municipalidad de Naranjito, Santa Barbara
Honduras C. A.

RTN 1614-900-3501581

FACT.

Sefores (as): VAN HEUSEN DE CENTRAMERICA
Sirvase a entregar al portador la mercaderia descrita a continuacion y enviamos su

factura para tramitar el pago.
Fecha: 27 de Octubre 2020

CANTIDAD __ DESCRIPCION PRECIO TOTAL
40 KIT DE PRUEBAS RAPIDAS L.3,300.00 L.132,000.00
COVID-19
= TOTAL | L.132,000.00
“,a;/%ﬁgﬁﬁi%:‘

105 DE S35
e LN

Autorizado por:
Grebil Omar Bonilla

o ¢

Firma y sello del Préveedor




ORDENDE PAGO

Unidad Ejecutora: w a/e //afo/) >
Sefior Tesorero Municipalidad: /” [ pr2ly Zafc /
Sirvase Pagar a Ig Orden de: 21/ jor=s,  R3RAY AN

La suma de: 52‘3 7 %"Pa‘pn-ré S BOveata v Sf?f{ﬂ
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Programa:
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Conforme lo arriba descrito, declaro recibir el importe en: IDENTIDAD No. j 4[ é’ Z ?57 O0 © 5%
Efectivo Cheque No. HoOL45.5°9 IMPUESTO VECINAL No. __£ 3 ?f?";‘

ad(f Ao 0o mapdepidn

FIRMA INTERESADO

: DEL #18,251 AL # 19,500 F/ E 27/08/2019 SIGRA R. T. N. 05011963021289 CERTIFICADO N° 9231-14-10500-154 TELEFAX: 2661-2349




INVERSIONES BRAYAN

- Ofieciéndole Blogue vibrado, Cemento, Varilla, Lamina, Aluzin, Canaleta
y Todo lo necesario para la Construccion

De: Manuel Antonio Arevalo Mejia R.T.N. 14161951000593 Tel: 9887-3960

Colonia Dolores, Media Cuadra De La Posta Policial, Naranijito,
Santa Barbara, Honduras, C.A. E-mail: antonioarevalom@outlook.es

CAl: 5E57C8-4E3ETA-6D4EAB-4C0359-9ABF5A-EG

No. Factura: 000-001-01-00 N@ 0017289

Nombre: /T / i Pu ke o

Direccion: A/ ;3 4

RINSL 74700 35 /S5 T pa MES ARO
Datos del'Adquiriente Exonerado

Numero de Orden de Compra Exenta:

Numero Constancia de Registro de Exonerados:

Numero Registro de la SAG:

0 Registro de 1a SAG e
CANT. DESCRIPCION P/UNIT. TOTAL.
7\ anifes 718 270
Zl/arnNe Z.in a2 P /45
1|1 Brg &G farigre A
(O (Grgas Grend 435 <
il Boies £renle Ll

FECHA LIMITE DE EMISION:  |IMPORTE EXENTO L

07/10/2020 IMPORTE GRAVADO 15% L.
12 TAL. Rango Autorizado

[

l

\\
coNTADO () CREDITO () |MPORTE EXONERADO L \\
|
|

DE 000-001-01-00001201 |IMPORTE GRAVADO 18% L

A000-001-01-00001800 F/R: 0710/2019 [DESCUENTOS Y REBAJAS L
La Factura es Beneficio de Todos “Exijala”

s
CRISTO VIENE PRONTO PREPARATE. [SUB - TOTAL L

Gracias por su Compra, Bendiciones. ||MPUESTO SIV 15%
ORIGINAL: CLIENTE, COPIA EMISOR

TELEFAX: 2661-2349 LE.C.
CERTIFICADO N 9231410600154 | TOTAL FACTURA

L
SISTEMAS GRAFICOS, SIGRAR T N 0501863021280 | IMPUESTO SIV 18% k
L.

A
)
A

SON:
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&

Municipalidad De Naranjito Santa BARBARA
SANTA BARBARA HODURAS C.A
ORDEN DE COMPRA

S

ORDEN DE COMPRA 164
NARANJTO SANTA BARBARA 09 DE Octubre 2020 FACT/ NUM 1729
Senores(es: Manuel Antonio Arevalo
Sirvase a entregar al portador la mercaderia descrita a continuacién
y enviamos su factura para tramitar el pago.
CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO TOTAL
48|Bloques L. 14.00 = 672.00'
2|Varilla de 3/8 L. 130.00 L. 270.00|
41|Lamina de zin de 8 L. 145.00 L. 145.00'
4 JLibra de alambre L. 20.00 20]
10|Cargas de arena L. 45.00 L. 450.00
4|Bolas de cemento L.210.00 L. 840.00
TOTAL L. 2,397.00




Unidad Ejecutora: ﬂ_@wg/a/ de /Va/m/r
Sefior Tesorero Municipalidad: gz 7 éarc; 4
Sirvase Pagar a la Orden de:_/ g L/ ¢rs,0 108 R3RANAN

m/7 se—@c/gﬂ?@& e jF’

( é,, 7+ z© - )Afectando lo Siguiente:

PUBLICA

CRIPCION

2 ol ail cot oop 723400 Ui~on(~o 1

COm Do Je (’Pmpxm{g za

Cnns/mcm‘d\n,\ lraufonlp a/ﬁajao\ o wc{e;d

31&- Corne)aACC (D( N(‘N'CAU\J{HLC? c Codsirss

i N TRITENRER E10 OFISNADEPRESUPUES T

\ i Y [6=293/ - 00 =Yg
Conforme lo arriba descrito, declaro recibir el importe en: IDENTIDAD No. L
Efectivo Cheque No. Tl 9455 6 IMPUESTO VECINAL No.

P

“ 4 1 .r ;
qd};\ docomentacidpy | D

FIRMA INTERESADO J"

25 TAL: DEL # 18,251 AL # 19,500 F/ E 27/08/2019 SIGRA R. T. N. 05011963021289 CERTIFICADO N° 9231



INVERSIONE

Ofreciéndole Bloque vibrado, Cemento, Varilla, LAmina, Aluzin, Canaleta
y Todo lo necesario para la Construccion

S BRAYAN

De: M+=uel Antonio Arevalo Mejia |RTN. 14161951000593 Tel: 9887-3960

Colonia Dolores, Media Cuadra
anta Barbara, Honduras, CA. E-

De La Posta Policial, Naranjito,
S mail: antonioarevalm@ouﬂook‘es
CAl: 5E5TCB-4E3E7A-SD4EA8-ACO359-9ABF5A—E6

No. Factura: 000-001-01-00 Ne 001734

Nombre:

TN

v/l

Direccion: //,"/ 4 /=

7

Numero de Orden de Compra Exenta:

R.T.N:///{J/ goo 352/ 557 pia MES ARO
Datos def Adquiriente Exonerado

Numero Constancia de Registro de Exonerados:

Numero Registro de la SAG:

CANT. DESCRIPCION P/UNIT. TOTAL.
olsds £ Crall SAOD
olpor/sas e ral ) ';,200

/
[
\
\

I

contano () creomo ()

FECHA LIMITE DE EMISION:
07/10/2020
12 TAL. Rango Autorizado
DE 000-001-01-00001201
A 000-001-01-00001800 FIR: 07/10/2019
La Factura es Beneficio de Todos “Exijala”
CRISTO VIENE PRONTO PREPARATE.

Gracias por su Compra,
ORIGINAL: CLIENTE, COPIA EMISOR

TELEFAX: 2661-2349 LE.C.
CERTIFICADO N° 9231-14-10600-154

IMPORTE EXONERADO L

IMPORTE EXENTO L

IMPORTE GRAVADO 15% L

IMPORTE GRAVADO 18% L

T =TT WY

DESCUENTOS Y REBAJAS L

SUB - TOTAL L

Bendiciones.

IMPUESTO SV 15%

IMPUESTO SIV 18%

SISTEMAS GRAFICOS, SIGRARTN 5011963021288

TOTAL FACTURA

L
L
L

7 A G
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Informe de Supervisién de Proyecto de Alcantarilla en la Carretera del
Plan.

Lic. Grebil Omar Bonilla Sarmiento
Naranjito Santa Barbara

Fecha:09 al 10 de octubre afio 2020

Por medio de la siguiente hago constar que me eh presentado a la
supervision del proyecto de a cantarilla del paso de la carretera de agua
clara en el sitio de plan Spariguath del Municipio de Naranjito Santa
Barbara.

Acompafio con fotografias mediante el proceso que esta la ejecucion del
proyecto.

Dando fe como encargado del drea de desarrollo Municipal.







&

Municipalidad De Naranjito Santa BARBARA
.ANTA BARBARA HODURAS C.A
ORDEN DE COMPRA

ORDEN DE COMPRA 165
AARANITO SANTA BARBARA 05 DE Octubre 2020 FACT/ NUM 1734
Seiiores(es: Manuel Antonio Arevalo
Sirvase a entregar al portador la mercaderia descrita a continuacién
y enviamos su factura para tramitar el pago.
CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO 'OTAL I
42|Bolsas de cemento L.210.00] L. 2,520.00]
20|Bolas de cementos L. 210.00] L 4,200.00|

L. 6,720.00




ORDENDEP

Unidad Ejecutora:

Sefior Tesorero Municipalidad: ﬂ’(‘m <

Sirvase Pagar g la Orden de: 2 pvrvones  BRANAN

La suma de: (et n’)// ey o =

( 74200 ) Afectando lo Siguiente:

Programa:

GASTO CORRIENTE [_] GASTO DE CAPITAL [_]

032 o 0O Oa| 000 35(0a 11~001~0 ]

7 llefe de obass /2, 00

T Tade Jo oo~ TOTALES

—

e

Conforme lo arriba descrito, declaro recibir el importe en:

Efectivo Cheque No. 166 6 %55({

ﬂ,//im/o n\R docomen I/U(o |‘c;f)

25 TAL: DEL # 18,251 AL # 19,500 F/ E 27/08/2019 SIGRA R. T. N. 05011963021289 CERTIFICADO N° 9231-14-10500-154 TELEFAX: 2661-2349




INVERSIONES BRAYAN

Ofreciéndole Blogue vibrado, Cemento, Varilla, Lamina, Aluzin, Canaleta
y Todo lo necesario para la Construccion

De: Marél Antonio Arevalo Mejia R.T.N. 14161951000593 Tel: 9887-3960
Colonia Dolores, Media Cuadra De La Posta Policial, Naranjito,
Santa Barbara, Honduras, C.A. E-mail: antonioarevalom@outlook.es

CAl; 5E57C8-4E3E7A-6D4EA8-4C0359-0ABF5A-E6

No. Factura: 000-001-01-00 N9 001737
Nombre: /"//'l//q re e /o)
Direccion:/ 4/ 5; / ?

RT.N:/[I/L{ qod‘& 3-{0 /53 7DIA MES ARO

Numero de Orden de Compra Exenta:

Numero Constancia de Registro de Exonerados:

Numero Registro de la SAG:

CANT DESCRIPCION 'PIUNIT.| TOTAL. |
I fele VO Z 600F
¢’j/_"/,c7r Aa:13¢00 Lood

CoNTADO () CREDITO ([ |MPORTE EXONERADO L

FECHA LIMITE DE EMISION: [IMPORTE EXENTO R
07/10/2020 IMPORTE GRAVADO 15% L
12 TAL. Rango Autorizado
DE 000-001-01-00001201 IMPORTE GRAVADO 18% L

A 000-001-01-00001800 F/R: 07110/2019 [SESCUENTOS Y REBAJAS L
La Factura es Beneficio de Todos “Exijala”
CRISTO VIENE PRONTO PREPARATE. |SUB - TOTAL L

Gracias por su Compra, Bendiciones. IIMPUESTO SV 15%
ORIGINAL: CLIENTE, COPIA: EMISOR

L
SISTEMAS GRAFICOS, SIGRA R T N 0501963021233 [IMPUESTO SIV 18% L
L

TELEFAX: 2661-2349 LEC.
CERTIIGADO N $231-44-10500-154__|TOTAL FACTURA L [loor

SON:




Lic. Grebil Omar Bonilla Sarmiento
Naranjito Santa Barbara
Fecha:09 al 10 de octubre afio 2020

Por medio de la siguiente hago constar que me eh ido ala ciudad de Santa
Barbara A traer un cargamento de Arroz ya dicho Flete lo realizo el sefior
Manuel Antonio Arevalo.

Acompafio con fotografias mediante el proceso que esta la ejecucion del
proyecto.

Dando fe como encargado del area de desarrollo Municipal.

1Y

“%wcmo-ssu
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Municipalidad De Naranjito Santa BARBARA

-ANTA BARBARA HODURAS C.A
ORDEN DE COMPRA

ORDEN DE COMPRA i 163

MARANITO SANTA BARBARA 02 DE OCTUBRE 2020 FACT/ NUM 1737

Senores(es: Manuel Antonio Arevalo
Sirvase a entregar al portador la mercaderia descrita a continuacién
y enviamos su factura para tramitar el pago.

CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO TOTAL |
1|Flete de arroz L. 6,000.00 L 5,000_001
1|Fiete de Abono L. 6,000.00 L. 6,000.00|

TOTAL L. 12,000.00




ORDEN DE PAGO

efiof Tesorero Municipalidad:ﬂl_m_q__lg fo
Sirvase Pagar a la Orden de: < BANAN
a suma de: 71 ws ™y 7 e i BN = @/!‘(L

) Afectando lo Siguiente:

GASTO DE CAPITAL [ |

15a( 00| OO0 23400 ((~r00i~0]

I8

Lovn DTk e Mﬂx{‘tri"d(f5 Pocel &lle
Mo e 4 b TOTALES

6,,41 )

| ESORERIA MUMHLTF
| NerdHHtS, (/¢

N
SELODEL ALCALDE ' ATkl
\
es

rito, declaro recibir el importe en:

Cheque No. 2066 4559

Conforme lo arriba d

ad{" . docum enJau*d',;.

25 TAL: DEL # 18,251 AL # 19,500 F/ E 27/08/2019 SIGRA R. T. N.05011963021289 CERTIFICADO N° 9231-14-10500-154 TELEFAX: 2661-2349




INVERSIONES BRAYAN

Ofreciéndole Bloque vibrado, Cemento, Varilla, Ldmina, Aluzin, Canaleta
y Todo lo necesaric para la Construccion

De: Manuel Antonio Arevaio Mejia R.T.N. 14161951000593 Tel: 9887-3960

Colonia Dolores, Media Cuadra De La Posta Policial, Naranijito,
Santa Barbara, Honduras, C.A. E-mail: antonioarevalom@outlook.es

CAl: 5E57C8-4E3E7A-6D4EAB-4C0359-9ABF5A-EB

No. Factura: 000-001-01-00 N° 001728

Nombre: M‘_////’ ot e
Direccior( /{/ ‘;-/ .3/

R.TN: gza ety T2 F5c /57 A MES ANO
Datos del Adquiriente Exonerado

Numero de Orden de Compra Exenta:

Numero Constancia de Registro de Exonerados:

Numero Registro de la SAG:
CANT,

DESCRIPCION P/UNIT.| TOTAL.
Epoisae e eroniC JAE
Alcopeta areng &5 O

SlBokes v armT o 750
(:’CG’??'%@ Dy rné ETe

contapo (] crepito () [MPorTEExoNerRaD0 L] ]
FECHA LIMITE DE EMISION:  [IMPORTE EXENTO L /
07/10/2020 IMPORTE GRAVADO 15% L
12 TAL. Rango Autorizado
DE 000-001-01-00001201 MPORTE GRAVADO 18% L

A 000-001-01-00001800 F/IR: 07/10/2019 DESCUENTOS Y REBAJAS L
La Factura es Beneficio de Todos "Exijala”

CRISTO VIENE PRONTO PREPARATE, |SUB - TOTAL L

Gracias por su Compra, Bendiciones. |_IMPUESTO SV 15%
ORIGINAL: CLIENTE, COPIA: EMISOR

L
SISTEMAS GRAFICOS, SIGRA R TN 0501156302125¢ |IMPUESTO SV 18% L
L

TELEFAX: 2661-2349 LE.C.
CERTIFICADO N* 8231-14-10500-154 | TOTAL FACTURA

s 2012,

SON:
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Lic. Grebil Omar Bonilla Sarmiento
Naranjito Santa Barbara
Fecha:09 al 10 de octubre afio 2020

Por medio de la siguiente hago constar que me eh presentado ala
supervion del mejoramiento de calle en el casco urbano.

Acompaiio con fotografias mediante el proceso que esta la ejecucién del
proyecto.







L)

Municipalidad De Naranjito Santa BARBARA
_ANTA BARBARA HODURAS C.A
ORDEN DE COMPRA

ORDEN DE COMPRA 166 |
MARANSTO SANTA BARBARA 09 DE Octubre 2020 FACT/ NUM 1728
Sefiores(es: Manuel Antonio Arevalo
Sirvase a entregar al portador la mercaderia descrita a continuacion
y enviamos su factura para tramitar el pago.
CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO ITOTAL
6[Bolsas de cemento L. 210.00 L. 1’250_001
1[Picopada de arena L.650.00] L. 650.00}
5]Bolsas de cemento L.210.00f L. 1,050_001
10Q|Cargas de arena L. 45.00 L. 450.00

TOTAL L. 3,410.00




" DIA | MES | ARO

Unidad Ejecutora; __ e = *m,\ Act( de  Fecernn b 3 s
efior Tesorero Municipalidad: _ Y2 €n < La r<
Sirvase Pagar a Ia Orden de:_Yapn ol / ‘\(\\“’3‘\50 Ace ve \D>-

r\\\érm m\ Aoc-mlo) CU(’,V‘CI\‘\'L"'/ ckS)

%> 2,(,[ - ) Afectando lo Siguiente:
[

GASTO POR DEUDA
PUBLICA

C()nr\nb [ 2

de M'}Crt'a//)

cl/ Jivdeae 2ot e (ute |

N e Auyer O

Efectivo

Conforme lo arriba descrito, declaro recibir él importe en: {IDENTIDAD No.

it ovG ;} - mos@
Cheque No. 26&245 Y ; lMPUEST(? VECINAL No. 2 i}(ﬂf

65y dowMen GroA
FIRMA INTERESADO

25 TAL: DEL # 18,251



)
INVERSIONES BRAYAN

Ofrec:éndole Bloque vibrado, Cemento, Varilla, Lamina, Aluzin, Canaleta
y Todo lo necesario para la Constrccion

De: Manuel Antonio Arevalo Mejia R.TN. 14161951000593 Tel: 9887-3960

Colonia Dolores, Media Cuadra De La Pcata Policial, Naranjito,
Santa Barbara, Honduras, C.A. E-mail: antunioarevalom@outlook‘es

CAl: 5E5708—4E3E7A-GD4EA8-400359-9ABF5A-E6

No. Factura: 000-001-01-00 Ne 001735
Nombre: o

Direccion:/ // () /’.?

RTN: ﬁ;/&/ Go5356 (5 7 on ©\ MES AR

Numero de Orden de Compra Exenta:

Numero Constancia de Registro de Exonerados:

Numero Registro de 12 SAG:

__g________.————-—'—'_'_—'—'—
CANT, DESCRIPCION PIUNIT.| TOTAL.

7. Jez £ N s A e ] ‘7(57‘[5‘

/

contano () creoimo (] [MPORTE EXONERADO L

FECHA LIMITE DE EMISION:  |MPORTE EXENTO L
07/10/2020 MPORTE GRAVADO 15% L
12 TAL. Rango Autorizado
DE 000-001-01-00001201 IMPORTE GRAVADO 18% L
A 000-001-01-00001800 FIR: 0710/2019 SESCUENTOS Y REBAJAS L
La Factura es Beneficio de Todos “Exijala’
CRISTO VIENE PRONTO PREPARATE. SUB - TOTAL L
Gracias por su Compra, Bendiciones. |!MPUESTO SV 15% L
ORIGINAL: CLIENTE, COPIA: EMISOR
SISTEMAS GRAFICOS, SIGRARTN 0501196302128% ‘lMPUESTO SV 18%

CERTIFICADO N 9231-14-10600-164

TELEFAX: 2661-2349 LE.C. RTAL FACTURA L [ 7, q‘/ ‘7

Numero Constancia de Regist de E. dos:
Numero Registro de la SAG:
CANT. DESCRIPCION P/UNIT.| TOTAL.
10 Jarunes ZoondetE Lgﬁf;’:
1[Tebedcd Yele
olprL olle P2E oC
e Wilda g b LA 3CC
7| a1g Zrei bl [AS
A catlc /A 3CC
Edlpiuc Fabic #E S o0
yNiF G425 S& &
7 G penes prie 3L
g el " [ E8C
1 YT B4C
CONTADO () CREDITO (] |MPORTEEXONERADO L
FECHA LIMITE DE EMISION: IMPORTE EXENTO L
07/10/2020 IMPORTE GRAVADO 15% L.
12 TAL. Rango Autorizado
DE 000-001-01-00001201 IMPORTE GRAVADO 18% L.
el ekt il misniad
CRISTO VIENE PRONTO PREPARATE. {SUB - TOTAL L
Grisias por we Conpen BemilCEnos [MPVERESE 22 -
SISTEMAS GRAFICOS, SIGRA R T.N 0501963021269 IMPUESTO SNV 18% L
TELEFAX: 2661-2349 LEC. —
GERTIFICADO N° 9231-14-10600-154 TOTALFACTURA L {' 7 9‘ /]
e e

SON:

INVERSIONES BRAYAN

Ofreciéndole Blogue vibrado, Cemento, Varilla, Lamina, Aluzin, Canaleta
y Todo lo necesario para la Construccion

De: #anuel Antonio frevalo Mejia R.TN. 14161951000593 Tel: 9887-3960

Colonia Dolores, Media Cuadra De La Posta Policial, Naranjito,
Santa Barbara, Honduras, C.A. E-mail: antonioarevalom@outlook.es

CAl: 5E57CB—4E3E7A-6D4EAB-4C0359-9ABF5A—E6

No. Factura: 000-001-01-00 N2 001724
Nambra: /{7///15'5..-/\4’- [l

Direccidh. A2 S /3/

R.T.:l://;';.}., goo <5587 o MES

Numero de Orden de Compra Exenta:

SON:
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Municipalidad De Naranjito Santa Barbara

INFORME Y CONSTANCIA

P

YO: Mr\w( %}N\\o(\_‘o f)\w Jo L) CON IDENTIDAD N/
b 14 S| 0595, POR MEDIO DE LA PRESENTE AGO CONSTAR QUE HE
RECIBIDO DE LA MUNICIPALIDAD DE NARARNJITO SANTA BARBARA LA CANTIDAD DE

Ue\‘i\\ht) N\;\ Aoc_:sr\}m\ cuoﬁf{\*‘m (-{VCLJJ(

Para fines legales se extiendey firma la presente en Naranjito Santa Barbara a

los ("’Z dias del mes de QCLJB(';E del afio 2020

R

| % INVERSIONES




punicipalidad De Naranjito Santa BARBARA lsg
SANTA BARBARA HODURAS C.A
ORDEN DE COMPRA

ORDEN DE COMPRA 170

NARANHTO SANTA BARBARA 09 DE Octubre 2020 FACT/ NUM 1735

senoresies: Manuel Antonio Arevalo
Sirvase a entregar ai portador ia mercaderia descrita a continuacion

y enmviamos su factura para tramitar el pago.

CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO rorac i
g7|Laminas de zin de 12 L 185.00 | L. 17,945.00”
10}laminas de zin de 10 i 168.00 j L 1,680.00
1{Tubo de 4 L 300.00 | L. 300.00
50(Pies de cable N.8 L. 10.00 j L 500.00
50|pies de cable N.12 L 6.00§L 300.00
4|Caja de breyker L. 125.00 | L 125.00
50|Pies de Cable N.12 L 6.00 | L. 300.00
50 |Pies e cable N.8 L. 10.00 | L. 500.00
40|Bloques L 14.00 | L 560.00
2{Tapones para pila L 16.00 | L 32.00
T .. - 260,08
i 4iBolas de cemento i L 210.00 | L. 840.00

-
UG

ORERIA WL



Sefor Tesorero Municipalidad:

— =
Sirvase Pagar a la Qrden de: \o\ien
La suma de: _\ e v\

o S New N e

( VA, \’\ H ) Afectando lo Siguiente:

Programa:

GASTO DE CAPITAL []

"ch\c éﬁ NOS J'\f.:}@

S & Qf.x\‘:*‘ VLA™

Q@a& aée OO Q= O

S\ Ue~vo o

2 ooy vt Gore Con A - 9

?Or(f’r\“\—aj‘( ol At L PAN .

__FIRMAY SEBEGBEL ALCALDE -t

Conforme lo arriba descrito, declaro recibir el importe en:

TRVAY

RESUPUESTO

— Gl A B - OO\

IDENTIDAD No.

Efectivo Cheque No.

FALUNGUT] | MPUESTO VECINAL No.




M
TIENDA NARANJITO

De: Tulia Magdalena Garcia Espinoza
E-mail: tiendanaranjito@ hotmail.com
R.T.N.: 16141937001570 Tel: 2657-6093 / Cel: 3375-5776

LB& I Calnario,calleprincipal, 100 mirs. andes e legar @ la Posta Policial, Bl Naranito, Santa Barbara, Honduras =y

CONDICIONES DE PAGO:
Fecha: o/ ot i RC20 cregito( ) dias Contado( Jen

Cliente: MUﬂ?C:\’Cﬂl&dO CAVE-\\ 1\
et Lo\ ~AceRS OV S R

Direccion: : Sonto s"w Q.
CAl: 7FA5F2-533CBB-A7 F-CB2CC2-900BA1-C7 Fecha Limite de Emisién: 08/03/2021

FACTURA 000-001-91-00 012970

an De 0 § avado
2 Maduckons 3H-Y2 1o
7 raeon de 3M ' 2=
5 [Lawcas Lobo Pc 12" LO0 7
150 Toynillos ?;n-lm fithey as0 50~
2_[Taflon J21=
= na Rasmarrto R el 80| ™
1 Haa da1(? 300~
2 A }dnf?mﬁé—!a )5’1‘7 \|rO1=
| Tubkcla 1Y2 lﬁf’
2 |5thona=" Flaxtblals 0=
1 B lfcom Tionsed ot 100 ™
L Natndlo 72 ! 2=
W | o lusantd. 2517
RhNG&gﬂ:ﬁiﬁE%lli?‘; 1;8&3\:’9?5:-_ gsﬁ;(;ﬂ: -01-0001 24511]AL L}OI(;;U'E -011-:.1001 4950 E. 08/06/2020
' = ' esc. | Rebajas
Orden de Compra Exenta #: Tmporte Exoners oL
Const. Reg. de Exonerados #: Importe Exento L.
No.Reg.S.A.G.: Tmporte Gravado 15% L.
Cant. en Letras: Tmporte Gravado 18% L.
Sub - Total L.
- 15% LS. V. L.
18%1.8. V. L.
=,
FIRMA eg?ﬁcgﬁégﬁua&W1quﬁ1ﬁumm

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS " EXIJALA"  Telefax. 2662.0198 Fecha de Recepcion: 08/0612020
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TIENDA NARANJITO

De: Tulia Magdalena Garcia Espinoza
E-mail: tiendanaranjito@hotmail.com
R.T.N.: 16141937001570 Tel: 2657-6093 / Cel: 3375-5776
| Bo El Calvaria, calle prineipal, 100 mérs.antes de llegar a la Posta Policial,E1 Noranjito, Santa Barbara, Honduras, CA.

CONDICIONES DE PAGO:
Fecha:_ 9% / oct /2020 o) dias Contado( Jen

Cliente: MU nic Yol tdad O3 onmy
RTN. o \Y - ‘I’\QD'b‘SC\S‘&\ J
Direccién: Nasovnto éﬂia Eo<x\ociv(

CAl: 7FA5F2-533CBB-A74EHF-CB2CC2-900BA1-C7 Fecha Limite de Emision: 08/03/2021
FACTURA 000 001 01-00 012968

S |Bolsas Camaent 1025 =
4 |ltn TBva podexp | | 3=
3|V Aetas faoblalYes 120]=
3 loamras {tobla [Mas oo™
A Nowxnos Blankos 250>
_ [adestnlaes Biantos. 1.500=
3 |Manquavioe 7)o : 22,51
3 | ValSulas of boheo \N| /80|
2 |Ac w0 NN 517
1 10\ da. 1Y2. _30|~-
3 10bo de 7Y2 1 v 22
1 Hasta Pyc ' 28|
7 {codo PNne 39 181
RANGO(.?-';?‘;OBT;ﬁ?;J%I:g; 1réggla\a've?dEeng‘?sg?1 -01-0001 245fJAL 0]0}({)-;01-011;00014950 E. 08/06/2020
. esc. | Rebajas
Orden de Compra Exenta #: Tnparte ExoneradoL.
Const. Reg. de Exonerados #: ]mDOI‘bE Exento L.
No.Reg. S.A.G.: f Importe Gravado 15% L.
Cant. en Letras: Importe Gravado 18% L.
/ Sub - Total L.
- 15% LS. V. L.
18%1. 8. V. L.
M —é.o ® §231-19-10500-135

FIRMA Graficos de Occidente R.T.N. 0401800401030
LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS “ EXIJALA” Telefax. 2662-0198 Fecha de Recepcion: 08/06/2020



[ TIENDA NARANJITO

De: Tulia Magdalena Garcia Espinoza
E-mail: tiendanaranjito @ hotmail.com
R.T.N.: 16141937001570 Tel: 2657-6093 / Cel: 3375-5776
LBo. El Calvario, calle principal, 100 mérs. antes de llegar a la Posta Policial, I Naranjtto, Santa Barbara, Honduras, A )

Fecha:_ &2 / oct (2620 ., 'm(:](flf;i?swgosn?ai?@m:;
Cliente:_ My n?(‘_g‘ﬂl e ()a &)ﬂ oy Vo
RIN: A\ - A dOR 5oL SR ) )

Direccion: N
CAl: 7FA5F2-533CBB-A74F B2CC2-900BA1-C7 Fecha Limite de Emisién: 08/03/2021

FACTURA 000-001-_01-00 012969

Cubata Lasfjla. _ 430 =
1 [hata 'Pyc TR 28| =
1 Poquat. P N 4=
1 cb alwgcrodiNg A 0=
4 lcodos Puc 2 o\ [ 20| =
~[TapOnas Puc > A\, 121
10lcleiNaD aran 3" N LO[=
ifon Floxthle s
Brioca 3J8 concrglto N 65] 7
1 ExpansovaD # |12, bl 2]
TPilos 37 36|~
21 Tubo da 3[4 8=
7 [Taqa ca 3y = [
RANGOOrI;::IOBT;ﬁ?aD%hi?ItZ 1&:3&.;@9?;5;.?:1?;2?1-01-0001 24511);; 7;)9-;;‘! -011;00014950 E. 08/06/2020
€ | Rebajas
Orden de Compra Exenta #: E————
Const. Reg. de Exonerados #: Importe Exento L.
No. Reg. S.A.G.: Importe Gravado 15% L.
Cant. en Letras: W Importe Gravado 18% L.
Sub - Total L.
- 15% LS. V. L.
18%18.V. L.
L TOTAL A PAGAR L. F92|~"
FIRMA Gricos de Occidene RN, CADIS00010303 . \F 5237 1S.08001%8

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS " EXIJALA”  Telefax. 2662-0198 Fecha de Recepcion: 08/06/2020



%
TIENDA NARANJITO
De: Tulia Magdalena Garcia Espinoza
E-mail: tiendanaranjito@hotmail.com

R.T.N.: 16141937001570 Tel: 2657-6093 / Cel: 3375-5776
§ Bo. El Calvario, calle principal, 100 mirs. antes de llegar a la Posta Policial, El Naranjito, Santa Barbara, Honduras, C.AJ

o 0L [ OCL /2000 o
Cliente: Z%n:’cfmltdoa AN .
crne lo\d - Ao x50l S8\ J

Direccion: i
CAl: 7FA5F2-533CBB-AT7: F-CB2CC2-900BA1-C7 Fecha Limite de Emision: 08/03/2021

FACTURA 000-001-01-00 012967

an De 0 0 do
3 g tros Cayoomica 20| >
1 [Bolaa caymaniO 4 208
1 | Lanca tvba Aic |Yz" 4 551 =
11 hnnca +hon Puc |20 LISt 2
d lcodos da 2" 3 Jg =
a i AT
[ FRollo 4aflon A ¢ =
1 {Fana PNC 4 onz2as \ L7 i
1 |Adagtedor Mo K e
1 [pdaniudor Hambia o T
29 trorillos 114 Rundp Cing Tablo Jogs 33|~
1 Dsca costor Matol 3o |~
lree do ‘ T 20l
RANGg-i:;;PBT;ﬁﬁ;?% Iii(')“'le'.: 1 égs{av\}e?d% g;?;g? -01-0001 245]1):;0 C}(i;]f—(;]:“} ;;1 170014950 E. 08/06/2020
! | 1eDaj
Orden de Compra Exenta #: {mparte Exonera oL,
Const. Reg. de Exonerados #: Importe Exento L.
No. Reg.S.A.G.: Importe Gravado 1% L.
Cant. en Letras: Importe (ravado 18%L.
" Sub - Total L.
; 15%LS. V. L.
18% LS. V. L.
TOTALAPAGAR L] 7,296 |=
FIRMA Sréfoos de Occidente RTN. 0019004010909 C. ° 8731-18:40500-436

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS ™ EXIJALA"  Telefax. 26620198 Fecha de Recepcion: 08/06/2020
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TIENDA NARANJITO

De: Tulia Magdalena Garcia Espinoza

E-mail: tiendanaranjito @ hotmail.com
R.T.N.: 16141937001570 Tel: 2657-6093 / Cel: 3375-5776
 Bo. El Calvaris, calle principal, 100 mirs. antes de legar a la Posta Policial, El Naranito, Santa Barbara, Honduras, CA, ;

CONDICIONES DE PAGO:

Fecha: & / oc¢k /2020 Crédito(_)___dias Contado( Jen_
cliente:_Muv ‘i lided  WNavonko
RTN AWML YOOGS\ &g I
Direccion:_Noypni i Lo i elnne) Borbo o,

CAI: 7FASF2-533CBB-A74EBF-CB2CC2-900BA1-C7 Fecha Limite de Emision: 08/03/2021
FACTURA 000-001-01-00 012972

3

De 4
1 [risdala &f ) . . &5 =

s J

RANGO AUTORIZADO 50 T. 1cop. V. DEL 000-001-01 -00012451 AL 000-001-01-00014950 E. 08/06/2020

Original Blanca: Cliente; Cl:opia Verde: Emisor D@SC. /Rebajas L.
Orden de Compra Exenta #: e ——y
Const. Reg. de Exonerados #: Importe Exento L.
No.Reg.S.A.G.: Importe Gravado 13%L.
Cant. en Letras: Importe Gravado 18% L.
: Sub - Total L.
o 15%LS.V. L.
18%1.8.V. L.

| TOTAL A PAGAR L. &5 =
FIRMA Graficos de Occidente RTA. 0401004010809 C. ¥ 9237 15-10500.15

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS " EXIJALA”  Telefax. 2662-0198 Fecha de Recepcion: 08/06/2020



E-mail: tiendanaranjito@ hotmail.com

————-——'_____1
_ TIENDA NARANJITO

De: Tulia Magdalena Garcia Espinoza

R.T.N.: 16141937001 570 Tel: 2657-6093 | Cel: 3375-5776
| Bo, EI Calvario, calle prineipal, 100 mirs. antes dellegar u la Posta Policial, El Naranjite, Santa Barbara, Honduras, C_AJ

CONDICIONES DE PAGO:
Fecha: &% _/ _‘?Cfé /2920 (it ___diss Contado( Jen
cliente:__Menfe X calida § Oy s
e Aol - Ao 25 olSR\ y
Direccion: 2 o Py oG

CAl: 7FA5F2-533CBB-A74 F-CB2CC2-900BA1-C7 Fecha Limite de Emision: 08/03/2021

FACTURA 000-001-01-00 012 971

an De 0 0 o ado
1 Peaodaysc 4 N Jo|=
7 | Adhelodor Madho "!2 =
2 [Codbe Ric 12 101=
7 NaWula Yz NrEanap bR | asol™
| A Matima  Caxnoni blaxb 14405
_ [ hemnas £nblodaso - 11200 =
15 | Poatos coxO tobld VAN o=
100l Tt 105 Bl L \ 34~
1 Rolo tow T | =%
1 oo Masfila 430 =
1 |EquiyaxO sSa=
1 Poarta 327 205
1 Polen  Daoaxa 31 20
RANGO.A_UTORIZAD.O ﬁ?]i‘l‘.ﬁcop_. V. DEI._ 00(_]-001-01 00012451 AL 000-001-01 00014950 E. 08/06/2020
Original Blanca: Cliente; Copia Verde: Emisor DESC. IREh&]&S L.
Orden de Compra Exenta #: —— — oL,
Const. Reg. de Exonerados # Importe Exento A
No.Reg.S.A.G.: Tmporte Gravado 1% L.
Cant. en Letras: Importe Gravado 18% L.
/ Sub - Total L.
- 15%1.8.V. L.
18% LS. V. L.
TOTALAPAGARL]  4.81™

FIRMA Graficos de Occidente RTN. (4013004010908 C N° 9231-18-10500-435
LA FACTURAES BENEFICIO DE TODOS " EXIJALA"  Telefax. 2662-0198 Fecha de Recepcion: 08/06/2020



i

b MUNICIPALIDAD DE =
0 NARANJITO SANTA BARBARA CHEQUENo. 76664540 [
eai Bo:"DOLORES, FRENTE AL PARQUE CENTRAL e
& : b‘b b Q!., : -

] { -~ =
Ij Cuenta N.°: 11-101-004399-5 iy Pac O\ﬂl 56 O Qe ¢~

)

0049

i C ;@\l\?m'dgcﬁgcggm g LA AU 00

Cantidad en letras

AD A0 VE WMINDUOL 86 Logeuniog
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MUNICIPALIDAD DE H‘JARANJ ITO

SANTA BARBARA

CONSTANCIA

—\ o\~q \\Loe\c.‘-g\&:n _ _sla_CaL_h

CON; IDENTIDAD /

RESIDENTE EN

‘ !
POR MEDIO DE LA PRESENTE HACE CONSTAR: HE REC!BIDO DE LA MUNICIPALIDAD

m\\ QAL-«-\’\CD Ei\

LA CATIDAD DE:

Lo

\oH - 9N . ootS\

Qﬂ\\)"‘a“\ +— \\30\

S

twnn
!

POR CONCEPTO

"W\JZHD. é-Q, W'\o}\‘@”‘ éﬁ_
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Qe
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ey,
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PARA FINES LEGALES SE EXTIENDE Y FIRMA LA PRESENTE EN NARANIJITO SANTA

BARBARA A LOS (2_DIAS DEL MES DE

b‘v R_DELANO 209@

~‘f-lﬂ“"p

-..

b\\\ uQ:\



COTIZACION

CLIENTE Municipalidad Naranijito

DIRECCION Santa Barbara TELEFONO 9507-3482

FECHA 25 De Septiembre del 2020

ATENCION Mirna Elizabeth Lara

e-mail muninaranjito sb6@yahoo.com

PRODUCTOS A COTIZAR

PRECIO
N. PRODUCTO CANTIDAD UNITARIO TOTAL
1 CODOS PVC 1/2 6 L 500]| L 30.00
2 CLAVOS DE ACERO 10 L 1.50]| L 15.00
3 SIFON FLEXIBLE 3 L 6500|L 195.00
4 BROCA 3/8 CONCRETO 1 L 6500 L 65.00
5 EXPANSORES #12 12 L 150 L 18.00
6 TORNILLOS 3 12 L 3.00 (L 36.00
7 TUBO DE 3/4 21 L 040( L 8.40
8 TEE DE 3/4 1 - 8.00| L 8.00
9 TAPONES PVC 1/2 3 L 500(L 15.00
10 REDUCTORES 3/4- 1/2 2 L 500| L 10.00
11 TAPON DE 3/4 1 L 7.00( L 7.00
12 LANCES TUBO PVC 2 5 L 12500 L 625.00
13 TORNILLOS PUNTA FINA 150 0.4 L 60.00
14 TEFLON 3 6 L 18.00
15 PANA DE PEGAMENTO 1 8 L 8.00
TOTAL L 1,118.40

-~

FProveedor




COTIZACION

CLIENTE Municipalidad Naranjito

DIRECCION Santa Barbara TELEFONO 9507-3482

FECHA 25 De Septiembre del 2020

ATENCION Mirna Elizabeth Lara

e-mail muninaranjito sh6@yahoo.com

PRODUCTOS A COTIZAR

PRECIO
N. PRODUCTO CANTIDAD UNITARIO TOTAL
1 CODOS PVC 1/2 6 L 500| L 30.00
2 CLAVOS DE ACERO 10 L 1.50| L 15.00
3 SIFON FLEXIBLE 3 L 6500|L 195.00
4 BROCA 3/8 CONCRETO 1 L 6500]L 65.00
5 EXPANSORES #12 12 L 1.50( L 18.00
6 TORNILLOS 3 12. L 300 |L 36.00
T TUBO DE 3/4 21 L 040 L 8.40
8 TEE DE 3/4 1 L 8.00| L 8.00
9 TAPONES PVC 1/2 3 L 500(L 15.00
10 REDUCTORES 3/4- 1/2 2 L 500(L 10.00
11 TAPON DE 3/4 1 L 700| L 7.00
12 LANCES TUBO PVC 2 5 L 12500| L 625.00
13 TORNILLOS PUNTA FINA 150 04 L 60.00
14 TEFLON 3 6 L 18.00
15 PANA DE PEGAMENTO 1 8 L 8.00
TOTAL L 1,118.40

9 1080

. e o

-~
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Proveedor

o
T

T
->

lNUlﬂSluNEh



COTIZACION

CLIENTE Municipalidad Naranjito
DIRECCION Santa Barbara TELEFONO 9507-3482
FECHA 25 de Septiembre del 2020
ATENCION Mirna Elizabeth Lara
e-mail muninaranjito sb@yahoo.com
PRODUCTOS A COTIZAR
PRECIO
N. PRODUCTO CANTIDAD UNITARIO TOTAL
1 TEE DE 1112 2 L 3000]|L 60.00
2 ADAPTADOR MACHO 7 L 500 L 35.00
3 TUBO DE 1/2 52 L 090 L 46.80
4 VALVULA ABASTO 3 L 6000)JL 180.00
5 SILICOM TRANSPARENTE 1 L 100.00({ L 100.00
6 VALVULA 1/2 1 L 3500]L 35.00
. & DILUYENTE Media L 2500 |L 25.00
8 REGADERA 1 L 4200]| L 42.00
9 PASTA PVC 2 L 28.00|L 56.00
10 VALVULA VIKINGO 1 L 26000(L 260.00
11 CODO PVC DE 3 1 L 18.00| L 18.00
12 CUBETA MASILLA 2 L 44000| L 880.00
13 SOQUET 1 L 4500| L 45.00
14 FOCO AHORRATIVO 1 L 6000 L 60.00
15 METROS DE CERAMICA 9 L 240.00( L 2,160.00
16 BOLSA CEMENTO 6 L 205.00| L 1,230.00
TOTAL L 5,232.80

Fecha:_ 29 1 ©°)/ 3630

- _,./" - e
Proveedor

1]

S's-n” BRAYAN l
! cl. 9887-3960 |
|




COTIZACION

CLIENTE Municipalidad Naranjito

DIRECCION  Santa Barbara TELEFONO 9507-3482
FECHA 25 de Septiembre del 2020

ATENCION Mirna Elizabeth Lara

e-mail muninaranjito_sb@yahoo.com
PRODUCTOS A COTIZAR
PRECIO
N. PRODUCTO CANTIDAD UNITARIO TOTAL
1 LANCE TUBO PVC 1/2 1 L 5500]L 55.00
2 LANCE TUBO PVC 2 1 L 11500 L 115.00
3 CODOS DE 2 4 L 8.00]| L 32.00
4 TEE DE 2 2 L 9.00) L 18.00
5 PANA PVC 4 ONZAS 1 L 5000|L 50.00
6 ADAPTADOR HEMBRA 1 L 500 | L 5.00
7 TORNILLO 1/4 PUNTA FINA 99 L 035 ]| L 34.65
8 DISCO CORTAR METAL 1 L 36.00|L 36.00
9 TEE DE 1/2 1 L 2000]|L 20.00
10 LIJA PARA MADERA 4 L 8.00| L 32.00
11 POSTES TABLA YESO 18 L 4000| L 720.00
12 LAMINAS TABLA YESO 9 L 200.00| L 1,800.00
13 LAVAMANOS BLANCOS 3 L 755.00] L 2,265.00
14 PEDESTALES BLANCOS 3 500 L 1,500.00
15 MANGUERAS LAVAMANOS 3 75 L 225.00
16 TORNILLOS FRIJOLITO 100 0.35 L 35.00
TOTAL L 6,908.00
Fecha: 39 19 1 2090
SOESCEN r},;(b
‘'t m‘\v
Z 0“2” - gt
> TNormpys o Eromener
e s Ry AR
— Tel. 9887-3960
rPAGADCO

SANTA BAARER



PRODUCTOS A COTIZAR

PRECIO
N. PRODUCTO caNTIDAD | = | TOTAL
1 ROLLO TAPE PAPEL 1 L 80.00| L__ 80.00
2 ESQUINERO 1 L 50.00] L 50.00
3 PUERTA 32 1 L 72000 L 720.00
4 BOLSA SEPARADORES 1 L_ 2000 L _ 20.00
5 PISTOLA SILICOM 1 L 6500]L 65.00
TOTAL | L 935.00
Fecha: / /
Nombre de 7 Provesdor
quien cotizo | e BRAYAN |
e SR e
| 3 ¥ . 1a AR/




Aaria de
gy ("\\.‘ e
o ‘R’/vo.

SECRETARIA DE SALUD =
PROYECTO DE SALUD DESCENTRALIZADA 4\.@
UNIDAD EJECUTORA ALCALDIA MUNICIPAL NARANJITOS.B =

HONDURAS C.A. RTN 1614-900-3501581

COTIZACION

SENORES: '/\—:enc‘o I\\Cﬂ oni\’\‘b

~N
Sirvase cotizarnos a mas tardar el 15 bep\u’.«hq, 2020 los siguientes productos que seran
utilizados para la prestacion de Servicios del Modelo Descentralizado de Salud.

" TEM Descripcion Unidad |Cantidad| P.u. | jotal | Total
1 Vaudas ¥ awvano > " 6o o DO 00
2 PdeNodoes wmednd ‘g % 5-20 \S - 00
3 Tee de A'lp 1 X oo X-co
q Tueo ae d'ly X o- A 21-Q0
5 Yoo RC X 18 o0 1800
© Lodo XNC 2Y A \®-cO \& .00
3 Lovedo Yol 1 Y20 co K20 -0
@ Voo UNC 1 28-°0 2800
q 0 aue: 1 Y4Y- oo YW 00
Q Tocs FovieXavg 1 bO- 6O -00
Sub - Total
15% LS.V
TOTAL| B0 -0
SO
OBSERVACIONES: ; \5\"9,\ —
Eg 82 ( a)
y %( %\\\:f/’kg: 1\ ‘
N @?;q g ﬁﬁ«" m
= 90 0RD) DE RED
A2\ ,
61°\CD<aJA' Yolbath Banles laldorin
&0 ; NOMBRE COTIZO
.



geatia de
e 5%9,

SECRETARIA DE SALUD
PROYECTO DE SALUD DESCENTRALIZADA %
UNIDAD EJECUTORA ALCALDIA MUNICIPAL NARANJITO S.B ﬁ;
HONDURAS C.A. RTN 1614-900-3501581

COTIZACION

SENORES: __\renda Nouon o

)
Sirvase cotizarnos a mas tardar el 39 S Sep\ﬂexrbve 2020 los siguientes productos que seran
utilizados para la prestacion de Servicios del Modelo Descentralizado de Salud.

ITEM Descripcion Unidad |Cantidad| P.U. E-:.:;t:tla GLO‘:::M
1 \\\63005 Cesanmre s o) 24T -cc 120.c0
Z Ao\r Cemendt 1 2c5 o0 2080
3 \a.vge 3’(\&\@ R ‘\2 1 oS co SS e
4 \once oS0 RNC 2 1 WS o WS ony
S (doy de 3 4 1-0o 2€..c
b \ece & > e A-00 L& o0
4 Lolle eP\on 1 ©-op C .00
® QQ“/\Q-\ RAC W\ onFos 1 30-co 50-n
. Ao rodee . Modng i S oo S-90
WO ARt eore 1 S -co S on
\ Sub - Total
15% LS.V
TOTAL _‘;?.C)_*'OCJ




SENORES:

SECRETARIA DE SALUD
PROYECTO DE SALUD DESCENTRALIZADA
UNIDAD EJECUTORA ALCALDIA MUNICIPAL NARANJITO S.B

HONDURAS C.A. RTN 1614-900-3501581

COTIZACION

o

\'\G‘LAQ ‘AQN Gar\'\'\)(—Q

‘&c‘g\aﬂ-‘l de S

»

Honduras

“or

Sirvase cotizarnos a mas tardar el 25 %er:‘}‘\&nl:ne_ 2020 los siguientes productos que seran
utilizados para la prestacién de Servicios del Modelo Descentralizado de Salud.

" TEM Descripcion Unidad |Cantidad| P.U. | 1o et
A9 [Mocmles 'y Bina\Neso a9 3200 23 .co
1 TR Lonor MeXol 1 2 oo Ho-
4 MNee de 'lg 4 2000 20-c0
S A\ de CemestD 5 205 D 1,035 oo
Y LJF\O CONO o DU H - o0 370
3 [RsdesViute Meso 3 40 -co 120 .00
3 \OM\ NS *U\J\O \\QSQ A 200 <O oo oo

3 Noveweros Aloncos % S0 e 3,350
) rede e s Plancos % SO o L 500
A “Xg\{\qu&i&ib /Q \ \c,\\g,ww\,(_ﬁ A :'S VQ 9% - (&)
’ Sub — Total
15% 1.5.V
TOTAL| 5 B4l -00

OBSERVACIONES:




Hondur

SENORES:

Secretaria de salud

Honduras C. A.

RTN 1614-900-3501581

COTIZACION

\16(\(%0 ‘QO«O»N\’\Q

Sirvase cotizarnos a mas tardar el Hia 35 Ll’(,‘\‘\@mb?_

Modelo descentralizado de salud
Municipalidad de Naranjito, Santa Barbara

los siguientes

productos que seran utilizados para la prestacibn de servicios del modelo

descentralizado de salud.

ITEM DESCRIPCION UNIDAD | CANTIDAD P/U TOTAL
v Nedwdo th Nvango 1 25090 | 35000
1 lc\ewes aceg ")“‘] 1O N\.oo 1O o
3 lakr Qexlde . 1 LOo.-ou O - 06
4 oco 2R Concelo 1 LS00 | LS -co
O [Miecwmsoes X 19 Lk 1.00 12 -0
L Mornuos A \3 =00 A - OO
3 oo Qe 2ly 31 o 3% 8 00
& "\ee Ae 3]‘1 1 Bl o) q-<O
9 [Mopores N 'l ) 4. 00 200
O | Redocme y 3y-"le = SO  O.cO
W [Tegon de 3ly 1 - o0 300
{ TOTAL
IMP.15%
TOTAL 4331 o0
. OBSERVACIONES:
COORDINADORA
FECHA: 45 _/ 10 | 9090 aadt Pohbedh SHles

Nombre de quien cofizo



Secretaria de salud
G;F"""‘d" Modelo descentralizado de salud
= L= Municipalidad de Naranjito, Santa Barbara

~\

Honduras C. A.
RTN 1614-900-3501581

Hondur

COTIZACION

SENORES: _ |3 e nda \Qo\rw\nx‘o
Sirvase cotizarnos a mas tardar el dja_35 pheatre | los siguientes
productos que serén utilizados para la prestacion de servicios del modelo

descentralizado de salud.

ITEM DESCRIPCION UNIDAD | CANTIDAD P/U TOTAL
A eQon 2 o 5-00 0. 00
L ?o.nc, ’<€qameAO S0 1 DO-2| 8o .w QO .cO
3 Nee d¢ 2 1 %.00 20-CO
Y [AScodaes Vo 2 S-oo 15-00
5 Twod de U 21 o- 8S L% co
L [a%ae s Deldes 3 O« 180 -cO
3} %\\\wm’\i&n% 2 _\Q 1 VOO - O 10O-co
e MARTREN ‘ll- 1 30.00 20 "o
4 \uqen&e ‘2, 2500 9S O
1O 2 L H0-0o YO - oo
1Al Qoéo% "2\(.. Hy o 500 AO-CO

TOTAL
IMP.15%
TOTAL H98. 0o

C SERVACIONES

x
T %DOR | COORDINADORA

FECHA: _2S 1 9 1 9006 (Oreuds lbedh Sinlos.

Nombre de quien corlzo




e

Municipalidad De Naranjito Santa BARBARA
_ANTA BARBARA HODURAS C.A

ORDEN DE COMPRA
ORDEN DE COMPRA 171
MARANSITO SANTA BARBARA 02 DE Octubre 2020 FACT/ NUM 12969
Sefiores(es: Tienda Naranjito

Sirvase a entregar al portador la mercaderia descrita a continuacién
y enviamos su factura para tramitar el pago.

CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO TOTAL
1 SOQUE lL 44.00 1!.. 44.00
1 FOCO AHORRATIVO L. 60.00 | s0.00
4 CODOS PVC de 1/2 L. 5.00 L. 20.00
4 TAPONES DE PVC L. 5.00 L. 12.00
10 Clavosd de acero de 3 L. 1.00 L. 10.00
1 Sifon flexible L. 60.00 L. 60.00
1 lBroca 3/8 para concreto 65 L. 65.00
12 |Expansores N.12 1 L 12.00
12 Tornillos de 3 3 L. 36.00
21 Tubo de 3/4 0.38 L. 8.00
1 Tee de 3/4 7 L. 7.00

», |L. 334.00

%&2 %}Wﬂ/’@{n

<~ FIRMA DE PROVEEDOR




5ANTA BARBARA HODURAS C.A

ORDEN DE COMPRA

Municipalidad De Naranjito Santa BARBARA

ORDEN DE COMPRA 172
NARANJITO SANTA BARBARA 02 DE OCTUBRE 2020 FACT/ NUM 12921
Senores(es: Tienda Naranjito
Sirvase a entregar al portador la mercaderia descrita a continuacién
y enviamos su factura para tramitar e pago.
CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO TOTAL
1 REGADERA 40 an
1 ADAPTADOR MACHO 5 5
2 CODOS PVC 5 o 10}
1 ~ VALVULA DE MEDIA 250 L. 250.00§
6 Metros de ceramica 240 L 1,840.00}
6 Laminas de tabla yeso k. 200.00[ L. 1,200.00'
= POSTES PARA TABLA YESO L.40.00] L 600.00I
100 Tornillo frijilito L.40.00] L. 34.00|
1 Rollo de tape papel L. 80.00 L. 80.00}
1 Esquinero 50 L. 50.00)
1 Puerto 32 20|  L.720.00|
1 Bolsa deseparadores de 3mm 40| L. 20.001
TOTAL — L. 4,449.00

F i 7Tty
/

FIRMA D

e
wied,
R

'L AV

7

7
utorizade por:



.ORDEN DE PAGO

NS 019211

r'lﬁJur:;::ladEjecutora: Monr, (PaLAm ,-\( Namr\\ \\: N>

Sefior Tesorero Municipalidad: Foine e fc

Sirvase Pagar a la Orden de:__tod¢  SSceo ¢ | Lecce e Poas Ya

La suma de; UeoaRpue yf n\.\ g( S rren)o D uoua\lca

|

L —

-

( 96" b4 ° ) Afectando lo Siguiente:

Programa:

Actwldad

GASTO POR DEUDA

GASTO DE CAPITAL [] PUBLICA

Il 04 0037 ocoi 00O 23400 1\-00(- 0|

Lomple g ovderiele)  pace 97/7{10E

Mepanmionde de ague EOv\ob\f’

al\dre  Cdrpele NS

FIRMA Y S O OFICI PRESUPUEST"C_)"J

—_—

Conforme lo arriba Escrito, declaro recibir el importe en: IDENTIDAD No. \Zos ‘ Q55 00to 6 q

Efectivo Cheque No. _ Yo DY TE S IMPUESTO VECINAL No.

c\o&)r\r\o {\‘Stt? C 0}_

FIRMA INTERESADO




. FERRETERIA FERRERA

/ De: Blanca Elia Amaya
50 R.T.N: 13051955001069

FERRETE RiA Cel: 9811-6983 / 9736-6667
BESTYAE E-mail: ferreteriaferreralepaera@yahoo.com

B* Las Delicias. a un costado de Electronica Junior, en salida a la Comunidad de Tejeras, Lepaera Lempira, Honduras, C.A.
Contado ] Crédito ] FACTURA

SEHG Boool (000-001-01-00 NO 018841

CAl- 187941-34BCCF-6A4FA4-DCDF4C-AD1FA1-B2  Fecha Limite de Emision: 21/01/2021
50 Tal. 1c. Rango Autorizado del: N° 000-001-01- 00016601 AL N° 000-001-01-00018100

‘crente: MoOn, Pl da
v 16I4Y00B50 /S B
Direecion: NO Y@ 1O Sante Rarbcre
|° Orden de Compra Ekenr"' N° Reg. S.A.G.:
'.‘u ° Constancia del Registro de Exonerados: »
CANT.| DESCRIPCION | P, UNIT. |EXEN14 ;BRAVADD
Sl (o Y &0 QIHCL'l I SO -+ »
SO NGyl 4\3?35 Heor | ‘ o
4!5!\/%[&1 & LSea ‘/Cr’ q® - | ] -
IO nicim, 2polg SPR Y 1ssa | Sloo~ |

LIS |Qmelfc

o JL%E% ‘f%

100 VL ‘}f) 2 5 !
! g NaWola pve apukr S5 !--,-*
§ a1

Rebajas yﬁgscuentos L

l _.
r g i

Gracias por Preferirfios,
v ',-_11.‘___&_‘-%R j ; | Total Emﬁ!.rado L

7798 Exento L.

b | Total Gravmdbs% L)

o
iﬂmﬂ' mli.k_ﬂ?.?l F ﬁ‘ﬁbﬁ‘, 03 ‘fﬁ

TotaMBjavatiq o g ?Ej
N\ - “-‘i§u{;};5}‘(b BN 1 Z6

i
E
|

Hb' ‘1 F‘ >|M,.__3Q)E!|!1 / \,935 4-%.&\'7_3\!"_ ‘ |
SQB;;%_ AL - | |

?u,wﬁnn‘;:ium baikart sy GRA“'TQTA;\ L-ﬂ‘ a
Cantidad er Letzas \IO/\ *\ V ny C \IC r—u’ 55"3"0(/\ %)
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| :
'1 ueaxuxm?qcmo;onxoaugqqsw?maauﬁas
y i

Ve ¥ |
~ 'MUNICIPALIDAD DE |
NARANJITO SANTA BARBARA CHEQUENo. 7664565 |
|
|
|

Bo. DOLORES, FRENTE AL PARQUE CENTRAL
3 &\CNAN)*O %va"d &CL\‘OG\O (b ~lo Qo2 0

Cuenta N.°: 11-101-004399-5 Lugar y Fegha I
T ? Y
oot S—btovl_,\ £LWU°* A'N\“YQ“ N A e ;Ei‘l?j,
Paguesealaordenda ¢ %]Ln
i : : - o
\]Q"“'\\"‘D\ Nuyeve Wy \ D 5(}[(‘\'\—\"‘3) Noeer ko Lempmglo

Cantidad en letras J

I
|
' ‘ l
1 ‘ 4
' tb Banco de Occidente. S.A. M‘LW% %
I
!
|
l
|

| Firma(s) ! \
|

CONCEPTO DEL PAGO

| Qygra d0 Modereadin - fore mc)orum.méo da g ue bode ble |
' Camumded du Corradi

CUENTAY

|
SUB-CUENTA l CONCEPTO

PARCIAL DEBE HABER

EEOUE No. 76664565 BALANCE j

/313198260779
lﬁculcn AgGui ! 1C

HECHO POR ————— RECIBI CONFORME

m— = —



Cotizacion

Proyecto: “{_\ftm@m@ B thzocl;o . M\Te\ %S‘*‘O\Qc Qoials,

Ne° Descripcion Cantidad P.U. (Lps.) P.T.(Lps.)
1 Bolsos da Camenkd b5 19200 |0, 500-00
2 NowN\os, §8 7/ S0 |20 - 00 by 00O -0
3 VosiWNos \ied & 7ly 15 HE. o0 TFa-co
4 154 Q& K\ambe di Avoree (3 16. 00 240.-ve
5 | Tobo du e & 2 pily 20 iSS.c0 | 3100.00
6 Tobo S vve de 1 72 10 |4HO-ce I, 40000
7 Tubo & tve 1 A0 I03.00 | Zobo.oo
8 Tubo g ove 73 (09 532.00 | 530000
9 Valvala B 2 po/y 71 155. 00 3LO-00
10
1
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22

TOTAL qu bY90.00

Lugar y fecha: L(;‘DQC\fG Lcr"'?»f" /6 //0/2020

Proveedor: FC,HC‘}Cr-C: FCH'C Y G

Firma:

Moilen




Cotizacion

Proyecto: Me.;\_mcxm\er\\o de Pfc\;ierlo a\e Agua DcL:Lle.Qa\m\es.

N° Descripcion Cantidad P.U. (Lps.) P.T.(Lps.)
1 |Bdsas de Comenlto sSs 182, 00 10, S o0
2 | Uavrillas de 3/8 e 1 2C - 0O cioce. oo
3 | Uavillas liza de ‘4 15 48 . et 120.c0
4 |15 Lbras de Rlambre de Rmarre| 1S L .o 240-00
5 Tobo de PC de aPuly. A0 160.00 3, 20000
6 | tubc de PUc de 1% 10 1SC: cO I, sco.co
7 Tubo de Puc de 4 20 1o, oo A 200 DO
8 Tubo de Pic de Ya 1C taoc €,000:00
90 Ualuola de 2 Puly. 2 1o e | 320.00
1
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22

TOTAL 30,140.00

Lugary fecha: _Cepaera Lempica télinl2oac

Proveedor: -Fe.uel—gr.‘q ﬁr,gela.

(
Firma: ﬁ %Lwi%éj

N/ 7




MUNICIPALIDAD DE
NARANJITO SANTA BARBARA
Bo DOLORES. FRENTE AL PARQUE CENTRAL

CHEQUE No. 76664565
\Jcmcm\i\o Saeda Badsora \b- \0 -3030
Cuenta N.2: 11-101-004399-5 - ;

Lugar y Fecha

SOSE‘E 73-5"0.9_‘ Fe.rrua Myo
Paguese a la orden de 1

L 29,59&-00
'é%%{_.’_\wk.m Nveve L{!( 50.{5:.4‘@-1/-05 Navwﬁa-

%

m;f (4}
Banco de Occidente SA.

2044040794004 440 400L3995" PEEELSES

Anw vl smrpani o hmpmasa) o




e
é";\&

Municipalidad De Naranjito Santa BARBARA
SANTA BARBARA HODURAS C.A
ORDEN DE COMPRA

ORDEN DE COMPRA ;b ¥ §
NARANJITO SANTA BARBARA 16 DE Octubre Del 2020 FACT/ NUM 18841
Sefiores(es: JOSE ISRAEL FERRERA AMAYA
Sirvase a entregar al portador la mercaderia descrita a continuacién
y enviamos su factura para tramitar el pago.

CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO TOTAL
55|BOLSAS DE CEMENTO L. 192.00 |} L. 10,560.00
50|BARILLAS DE 3/8 L. 120.00 | L 6,000.00
15|BARILLAS DE 1/4 L. 118.00 | L 720.00
20|TUBOS INTERMEDIO DE 2 PULGADAS L. 155.00 | L. 3,100.00
15|LIBRAS DE ALAMBRE DE AMARRE L 16.00 | L 240.00
10|TUBOS DE PRESION DE MEDIA L 140.00 | L 1,400.00
20|TUBO PVC DE 1 PULGADA L. 10300 | L 2,060.00

100|{TUBOS PVC DE 1/2 L. 53.00 |L 5,300.00
2|BALVULA DE PVC DE 2 PULGADAS L. 155.00 | L 310.00
= TOTAL L. 29,690.00

PERLER DS s ‘
R i s = |
th |

i
]
2 i

YT, ST
... Elaborado por:........

s

M Gr |IEn

A . NEe
NG UIT S

FIRMA DE PROVEEDOR




DIA | MES lANo

ORDENDE PAGO

Unidad Ejecutora:_ MO 0 ce \Pa\ Aocl c\ VAR V¢ an ) ;\-:-

Sefior Tesorero Municipalidad: M 1IN< lr& (<

Sirvase Pagar a la Orden de:_[Dv \a (¢ P\J(’J\D S W Plb’f’[ b

La suma de: tuckm I\m\ 56&506’(\\’13 1\)004(\\‘01

( Y b4 0 - )Afectando lo Siguiente:

Programa:

 DESCRIPCION

GASTO POR DEUDA _
PUBLICA

O3 06 o OO 000 23Poo

1\ -cal-o|

e\ Xen {0 ¥ feQaiac o ~ewesto crﬂs Hunpa
po\Ve¢ e

YA

He 90 -

d Gbwe2e A e ced

i F\H"A*‘l de (’\éCl\a

U Tegon d¢ combus hble

Mane A, 0bre

A\ FIRVMA Y SELLO onamg PRESUPUESTO J

' g
DENTIDAD No. 2. (® =1 ¥ 79 -00303 |

Cheque No. b6 ySIo MPUESTO VECINAL No.

ac\; AOMM(:’\*G O~

25 TAL: DEL # 18,251 AL # 19,500 F/ E 27/08/2019 SIGRA R.T. N. 05011963021289 CERTIFICADO N° 9231-14-10500-154 TELE




B U CONCEPTO
SUB-CUENTA

PARCIAL

HABER

A
Y

@EGUE No. 76664570

BALA"IOE

=N W

_' HECHO POR REQIBI CONFORME




GAUTO REPUESTOS MIGUELITO”

- Venta Repuestos Japoneses, Accesorios, Alineamiento y Balanceo
&7 %z, De: Maria Ana Whila Mejia R.T.N. 04101979003031 Tel. 2661-3754
m@w Correo Electrénico: autorepuestosmiguelito@hotmail.com

Col. Miravalle, Carretera Internacional, frente a Maxi Despensa Familiar,
salida a San Pedro Sula, La Entrada Nueva Arcadia, Copan Honduras C. A.

contanol ] O AT 21-ATA93D4FA097-CA3C0B-54C710-68
No FACTURA

Gredito 1 000-001-01-00 Ne 012004
Cliente: M U»ni Ci\w \iddd éQ N’\j (d/} T"?'}'O
Direccion: (M (X ?“‘O <. B =

il 0 2§< 0154l nm[EDMESAﬁo <a

Datos del Adquiriente Exonerado
Namero Constancia de

Nimero de Orden de Numero Registro
RegistrodaEmnarados: JE— de la SAG: ———

Compra Exenta:

CANT. DESCRIPCION P/UNITARIO| V. GRAVADA
Balanceo y Alineamiento
Aceite
Lavado
Engrase
Filtros
\ | otres~ DOW € \ GO 200 §%40 0xlo)
U Fulbb de g <asa Zoko|  Forlod
27 O eALATS to~led Zo
T ounrd A Fledna Y 6002 A QT
\ b 9O S| omnbostible Ngolel 12
= | &by cCto nne (IO 240 25

30 TAL. RANGO AUTORIZADO ~oraLvenTA GRAVADA15% L| A O 2& Z‘Q
DESDE 000-001 -01-00011001 TOTAL VENTA GRAVADA 18% L. ]
HASTA 000-001 -01-00012500 TOTAL VENTA EXENTA L

ket TR
FECHA LIMITE DE EMISION: 11/12/2020 | TOTAL VENTA EXONERADA L.
FECHA RECEPCION: 11/12/2019 DESCUENTOS Y REBAJAS L

ORIGINAL: CLIENTE COPIA : EMISOR SUB'TOTAL L . 2 ]
L4 FACTURA ES BENEFICIO e M—é
DE TODOS “EXIJALA” 1.S.V. SIVENTA AL 15% L. e 1 le
SISTEMAS GRAFICOS, SIGRARTN. 0011963021289} LS.\ SIVENTAAL 18% 9 ‘
LEC. TELEFAX. 2661-2349 / 3949 @
CERTIFICADO N° 9231-14-10500-154 TOTAL FACTURA L M C)
2 X b4

SON: @Wmi \ gocctelfe> Nov N AP S




INFORME DE MANTENIMIENTO Y REPARACION DE
VEHICULO MUNICIPAL

Yo %4 con Identidad N‘-’ﬁ/}’ Hol? "M
Rep ntante de Tal Z 790 de la Comunidad
de: Lz é‘éﬂ/)ﬂ por medio de la presente se informa que segun

Diagnostico reallzado al Vehiculo !&umapal marca ﬁ;{& color C}f T

Necesita la repar?&)n de: /0&[4
: P f(,

7 polverg, ; ) 7
’Kﬂ{lP’On AL cor Los bl

00 >3 g G B 1D

Para fines gq u se estime convenu& L e extiende la presente en:
Alos de 2 C del afio 2020

"327;5/ = /ﬁZﬁ/

J6]7 =202 -ortvs
Ne Identidad
3816 ~35-56.
Ne Teléfono



Municipalidad De Naranjito Santa Barbara

INFORME Y CONSTANCIA

YO: &u}ocr epuc 3}3 “’Pﬂu e L‘LO CON IDENTIDAD N/
oyl o- 1939 ~ o203 |, POR MEDIO DE LA PRESENTE AGO CONSTAR QUE HE
RECIBIDO DE LA MUNICIPALIDAD DE NARARNJITO SANTA BARBARA LA CANTIDAD DE

pooko o Secscen)s ) naueﬁ)‘*

Para fines legales se extiendey firma la presente en Naranjito Santa Bérbara a

los {f;z dias del mes de 0 del afio 2020

Nim. cel. :




PENCH

0O

)

10

1§l

-~

MUNICIPALIDAD DE
NARANJITO SANTA BARBARA CHEQUENo. 746664570
Bo. DOLORES, FRENTE AL PARQUE CENTRAL
Noeny. O & 19 . o 2%
Cuenta N.°: 11-101-004399-5 Lugar y Fecha

WokeceQuexyod M9 el . yéqgo

Paguese a la orden de

Loeks M\ gess esankas nbu\ans\t

Cantidad en letras

AD WP V'S TRNPUGL) B AaNng

Lempiras

lh Banco de Occidente, S.A.

KOMA0M0O?IR0O0L4000L 395 PEERBLST0

CONCEPTO DEL PAGO

CUENTAY

e CUER T CONCEPTO PARCIAL

|
L

CUEQUE No. 76664570 BALANCE / - :\_ uEy ,"f}
e fo)

| S, W

HECHO POR

T ERYI

)

00523




Municipalidad De Naranjito Santa BARBARA

SANTA BARBARA HODURAS C.A
ORDEN DE COMPRA

ORDEN DE COMPRA 178
NARANJITO SANTA BARBARA 19 DE Octubre Del 2020 FACT/ NUM 12004
Sefiores(es: Autorepuestos Miguelito
Sirvase a entregar al portador la mercaderia descrita a continuacién
y enviamos su factura para tramitar el pago.
CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO TOTAL
1|Polvera L. 200.00} L. 200.00
1[Tubo de grasa L. 70.00] L. 70.00
2|Adrazaderas L l0.00I L. 20.00
1 [Punta de flecha 4000 4000
4|Tapon de combustible 150( L. 150.00
Servicio mecanico 250| L. 250.00
TOTAL L. 4,690.00




DIA | MES | ANO

.ORDENDE PAGO

Unidad Ejecutora:

Sefior Tesorero Municipalidad:
| Sirvase Pagar a la Orden de: Oetmen WS thavacla |
éLasumade; ‘Df\CC I‘r\: \ C":ef\)@ caNCe ]‘pf BCQC}\D—/

( \\,\OS’ ) Afectando lo Siguiente:
Programa:

Actividad: e

GASTO CORRIENTE [ ] GASTO DE CAPITAL [] PUBLICA

DSCRPCIO

O3 00 Do OO\ ooy 2320 ll~oac-o |

i TOTALES

todalacal. de caye Y fleche Camunedd 1) 105—
Cocd  Scape '

Conforme lo arriba descrito, declaro recibir el importe en:

Efectivo Cheque NQ?L% !'ffd}D g

-~ -~
QJ , Aoc.dmpﬁr&atln__
il FIRMA INTERESADO
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| AUTO REPUESTOS TONITO S. DE. R.L.

Venta de Repuestos Automotriz
De: AUTO REPUESTOS TONITO S. DE. R.L. R.T.N. 05019017938401
Tel: 2661-2918 E-mail: aachavarria71@hotmail.com

Bo. El Triangulo, Carretera Internacional, frente al Predio Municipal
La Entrada, Nueva Arcadia Copan, Hond. C.A.

CAl: 7399C5-C3B396-E94EBD-1EE145-22A067-B3
contapo [J crenimo[]

No. Factura: 000-001-01-00 N°® 010554
Cliente: ./'{un.(%)' "ok 5}(' N’IGGI ‘e

Direccion:

RINJCIHJOOS 501591 DA DD Mes  JO  aighR
Datos del Adquiriente Exonerado

Numero de Orden de Compra Exenta:

Nuarmero Constancia de Registro de Exonerados:

Numero Registro de la SAG:
CANT] DESCRIPCION P/UNIT. TOTAL
| Feteda Lt 3 s 2830w
Clgolos yo @Q__
/ /t{fosv pofq / to. s
- LA bew Yode, U kel 70 lco

/
N

/
C
)

FECHA 55’;‘6;?2%2?“'5‘01‘ IMPORTE EXONERADO L
[
Rango Autorizado MPORTE EXENTO L
DE 000-001-01-00010201 |IMPORTE GRAVADO 15% L. /
A 11400 | pORTE GRAVADO 18% L N
La Factura es Beneficio |DESCUENTOS Y REBAJAS L. /
de Todos “Ex{jala” t
ORIGINAL: CLIENTE, COPIA:EMISOR | b~ TOTAL = 3 /S |53
SISTEMAS GRAFICOS,  |IMPUESTO SV 15% L H 73, | vy
SIGRAR.T.N 0501963021289 [|MPUESTO SIV 18% L
TELEFAX: 2661-2349
CERTIFICADO N° 9231-14-10500-154| TOTAL A PAGAR L 2, (36l

SON: I\@S ,.n.}' Se ¢ :?4')(0') ‘f‘r(qu"ﬂ £ focdey

InStructivo de Instatacion yPﬁlIza oy

%
PARA INFORMACIGN DONDE DIAGNOSTICAR, HACER M
VALIDA SUJ GARANTIA O RECICLAR SU ACUMULADOR )h\
- B BTDO-SSOO Gw mmw%;: mx

llame I| mﬂ&}( 'l) - Tﬁ?

vendedor, le llene su garanﬂa \‘
Eﬂ:loq‘gndrhraﬁdez sino debidamente’

Folio exclusivo para mmmwmﬁu-@«mm
uso de Garantia diagnéstico, limpieza, cambio de acumulador en Garantia Total o
Ajuste) ofrecidos por medio de la RED LTH, tienen sus propios
mymmwmmumm
m;hmammmhmmum

de que su acumulador sea reemplazado en periodo de ajuste”.

_ome—
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INVERSIONES CHAVARRIA

] _ Servicio De Mecanica, Equipo Liviano Y Pesado
De: German Luis Chavarria Martinez R.T.N. 04131973004704
: Tel: 9906-7549 E-mail: chavarriagerman981@gmail.com
| Col. Vanessa, A media cuadra de Bodega Pefia, La Entrada Nueva Arcadia Copan, Hond. C.A.

Contado[_] _ CAL: 00717E-54AF5E-514C92-C1B6DS-F1784A-76
No FACTURA

Credito ) , 000-001 -01 -00 NO 0008999 |
Cliente: /Lf U7 H;Q JZ-. Nm"f/lo/:[’
Direccion:, Jd

rin/0/F506035061587 03 |wesyo |20

del uiriente
Numero de Orden de Compra Exenta:

Numero Constancia de Registro de Exonerados:
Namero Registro de la SAG:

CANT. PESCRIPCION P/UNITARIO | V/EXENTA | V/GRAVADA
CA . .
—<—— gl 6, 50°
i £
L
!: v
ti.ﬁLLE ‘[.J.Anﬂ'!ﬂ

TR A ‘SAHOP‘\N

la%——-’“;
\
!

L
[ FECHA LIMITE DE EMISION | ToTAL VENTA GRAYADA 15% L L §o0
261102020 [ vommommon i 7
2 TAL. Rango Autorizado [q1a venTa ExenTa L [
000-001-01-00000901
A 000-001-01-00001000 [TOTAL VENTAEIONERADA |1 \
F/R: 26/10/2019 DESCUENTOS Y REBAJAS L. |
La : ‘“’:3‘“ es B‘mﬁlfa'o SUB-TOTAL L [4
e Todos “Exfjala”
ORIGINAL: CLiENTE.E{:)i.:IA: Emisor |5V SVENTAAL 15% L 9 )' S
SISTEMAS GRAFICOS, SIGRA |15V, SVENTAAL 18% |L L
R.TN 0501963021289 TEL.: 2661-2349
| CERTIFICADO N° 9231-14-1000-154 | TOTAL FACTURA 1 Y?‘LS ]

%LMM% y e,




MUNICIPALIDAD DE
NARANJITO SANTA BARBARA CHEQUENo. 76664580
Bo. DOLORES, FRENTE AL PARQUE CENTRAL

Cuenta N.°: 11-101-004399-5 Lugar y Fecha/
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Municipalidad De Naranjito Santa Barbara

INFORME Y CONSTANCIA
YO: &mm ' J /,{w% CON IDENTIDAD N/

@)LI}B/ﬁ{?oo 442, POR MEDIO DE LA PRESENTE AGO CONSTAR QUE HE
RECIBIDO DE LA MUNICIPALIDAD DE NARARNJITO SANTA BARBARA LA CANTIDAD DE

‘Zﬂﬂg' ’wzw‘q% @w-—vﬂ-"“—'_—

Para fines legales se extiendey firma la presente en Naranjito Santa Bérbara a

0s 23 dias del mes de é Lr C del afio 2020

‘-//I./‘l‘///f‘ '

Nﬁr/n'. cel.: 7"3’“@ ) 5 y?




INFORME DE MANTENIMIENTO Y REPARACION DE
VEHICULO MUNICIPAL

i)
Yo ﬁr’“’a‘w Z"" ﬁ‘/m con Jdentidad Ne_&Q ¥ /3 /9))700%}‘"3

R%ﬂ'tjentante del Taller:. T rroex o ned CJLA-QCMH A de la Comunidad
de: Lo  Enbede  Copan poirne:;i'ra de la presente se % rma que segin
oi

Diagnostico realizado al Vehiculo I\/{unicipal marca color acC e

Necesita éz_epar cion ﬁ é - / : z
/ 4 /

©NOW A WN

Para fines que se estime conyeniente se extiende la presente en: _/ A ol G A
Alos__ L3 de Yib i< delafo_ 2020 .

@%/9/7‘900%%8

N2 Identidad

Qo0 I$ 4.

N2 Teléfono
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Municipalidad De Naranjito Santa BARBARA
SANTA BARBARA HODURAS C.A
ORDEN DE COMPRA

ORDEN DE COMPRA 183
NARANJITO SANTA BARBARA 23 DE Octubre Del 2020 FACT/ NUM 10554 0999
Sefiores(es: German Luis Chavarria
Sirvase a entregar al portador la mercaderia descrita a continuacién
y enviamos su factura para tramitar el pago.
CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO TOTAL
1|Bateria LTH 13,5 L. 2,830.00 L. 2,830.00
1|Galon 90 L. 600.00 L. 600.00
1|Grasa roja L. 160.00 L. 160.00
4 |Abrazadera de metal L. 40.00 L. 40.00
1 |Instalacion de caja L. 7,475.00 L. 7,475.00
TOTAL = L. 11,105.00

FIEMA DE PROVEEDOR




ORDEN DE PAGO

NS 019246

Al

Sefior Tesorero Municipalidad: __ MO tAa loce
Sirvase Pagar a la Orden de: 13 \_\D Eca2o-
La suma de: S\'(.’&( 'IV\:\ \“(COJP(\LQ_S

( ’:) 300 ~ )Afectando lo Siguiente:
Programa:

Unidad Ejecutora: oas L Ly a o/ (3 s Neie Q) )D

RO e

GASTO DE CAPITAL D PUBLICA

DO S bhbos Pora Qraudelon
e caxce feca  gue conglace ol
u\\aDa

Conforme lo arriba&‘eacrito. declaro recibir el importe en:

Efectivo Cheque No. 91‘7 46"{; Slr

ca, ' documea Noml

4 o o =

—




FERRETERIA
PIRA

LITO ERAZO AGUILAR R.T.N.14011978003884
Compra - Venta de Materiales de Construccién, Ferreteria,
Fontaneria, Hojalateria Y Mas. En Gral.
: E-mail: litoferre@hotmail.com
Barrio El Progreso, La Entrada, Nueva Arcadia Copan, Honduras C. A. Telefax: 2661-2309 / 2661-3141 Cel. 9727-5437

CONTADOD CAl: 3896'19-CEBDGF-QB4DQD-C94203-767ABF—FF

CREDITO D , Factural: 090-001 -0‘1-00 NQ [ 4 g 0 8 0 0
Nombre: oniciPalidod ,UOfar\,'ﬂ‘O S, )
Direccién: d . i

RTN:|b/4 Z00350) 56 3/ o J17 MEs IO ANOZQ20
Datos del Adquiriente Exonerado

Numero de Orden de Compra Exenta:

Numero Constancia de Registro de Exonerados:

Nimero R_egigo de la SAG:

T DESCRIPCION EXENTO | GRAVADO
TS| Tabas okator 127 7300 F
- — — ]

—— —
g 4’-'»@} /4//
L4 LN

Si el cient devuelvelos materales | MPORTE EXONERRDG—_| | _

Comprados se le hara un recargo del IMPORTE EXENTO L
15% al valor total de la factura

0 SE ACEPTAN DEVOLUCIONES| MPORTE GRAVADO 15% L. 0347 8
La Factura Es Beneficio De Todos, Exijala. | IMPORTE GRAVADO 18% L.
Fecha Limite de Emision DESCUENTOS Y REBAJAS L

11/03/2021
300 Tal: Rango Autorizado |15V 15% L 962- |18
DE 000-001-01-00480001 |—— -
A 000-001-01-00495000 |5 :
F/Recepcién 11/09/2020 =
(Qriginal: Clente ,1 Copia:Exyr chaa:m% TOTALFACTURA L. '}3 OO J

son____Jieke vl Wecientos

CERTIFICADO N* $231-14-10500-154 SISTEMAS GRAFICOS, SIGRAR.TN. 0501963021289 LEC. TELS. 2661-2349/3949 2CP AZUL, AMARILLA
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MUNICIPALIDAD DE
NARANJITO SANTA BARBARA
Bo. DOLORES, FRENTE AL PARQUE CENTRAL

Cuenta N.°: 11-101-004399-5

CHEQUE No. 76664585 |
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Municipalidad De Naranjito Santa Barbara
INFORME ¥ CONSTANCIA

vo: _{ewetena  \opnoice CON IDENTIDAD N/

A
{do lL \q 1:2 - O"Dﬁﬁg, POR MEDIO DE LA PRESENTE AGO CONSTAR QUE HE

RECIBIDO DE LA MUNICIPALIDAD DE NARARNJITO SANTA BARBARA LA CANTIDAD DE

A PR ) {rtc,k'pnloﬁ )PS (oo, js’/

Para fines legales se extiende y firma la presente en Naranjito Santa Barbara a
los 3 ?: dias del mes de OCJ\) b ¢ ¢ delafio 2020

Ll Eae

FIRMA

Num. cel. :
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Municipalidad De Naranjito Santa BARBARA

SANTA BARBARA HODURAS C.A
ORDEN DE COMPRA

ORDEN DE COMPRA 184

NARANJITO SANTA BARBARA 23 DE Octubre Del 2020 FACT/ NUM 490800

Sefiores(es: LITO ERAZO

Sirvase a entregar al portador la mercaderia descrita a continuacién

y enviamos su factura para tramitar el pago.

CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO TOTAL
2|TUBOS NOVAFOR L. 3,650.00 L. 7,300.00
TOTAL L. 7,300.00

-0l o

e

ﬁabgrad{igrg |

fo 5r02c>.

; \
autorizado por:

FIRMA DE PROVEEDOR |
W\,




