CUERPO DE BOMBEROS MUNICIPAL

REPORTE DE COMPRAS

Agosto 2021
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‘5) CUERPO DE BOMBEROS DE HONDURAS
. ESTACION MUNICIPAL, LOCAL DE PUERTO CORTES

Oficina de Guardia: 2665-0223/6131,198 - emall: puertocortes@bomberoshonduras.hn

MEMORANDO
DE: Lic. Gustavo Adolfo Sierra Rubio i S .
Administrador Cuerpo de Bomberos PO G
Municipal de Puerto Cortes & g et i
PARA: Tec. Marco Tulio Calix Paz

Oficial de Informacion Piblica
Municipalidad Puerto Cortes

FECHA: 02/09/2021

ASUNTO:  Informes para Portal de Transparencia

Por este medio adjunto al presente informe de: Compras correspondiente al mes de
Agosto de 2021 en el Departamento del Cuerpo de Bomberos Municipal para el Portal de
Transparencia del IAIP, el cual consta de 16 paginas.

Atentamente,



Persona que lo Elabora

Persona que lo Autoriza

Nombre

Gustavo Adolfo Sierra Rubio

Hernan Canales David

COMPRAS DE BIENES / INSUMOS

Nombre Institucion Fuente de Financiamiento

Alcaldia Municipal de Puerto cortes - Cortés
Alcaldia Municipal de Puerto cortes - Cortés
Alcaldia Municipal de Puerto cortes - Cortés

15 Tesoro Municipal
15 Tesoro Municipal
15 Tesoro Municipal

Gerencia Administrativa

Gerencia Administrativa
Gerencia Administrativa
Gerencia Administrativa

Cuerpo de Bomberos.
Cuerpo de Bomberos.
Cuerpo de Bomberos

Link de la documentacién soporte
de la compra (Facturas,
Cotizaciones, Orden de Compra,
etc.)
http://sicc.honducompras.gob.hn/HC/Contra

Niimero de Publicacion del
Contrato (Contrato Nuevo,
Addendum 1,..)

VL= No. Orden FechaDe FechaDe o . Criterio De Monto Numerode  ¢Publicé el contrato/orden de LR SCORI EREnED
Totalsin  Valor Total " Departamento Beneficiario  Destino Final Fecha de Pago contratoforden de compra en
oy De Compra " Lacompra Recepcion Evaluacién Pagado Factura compra en HonduCompras? romuc
onduCompras

Nombre
Proveedor

Unidades
por Lote

Valor Del
Articulo

Monedadela Tasa De
Compra  Cambio

Moneda (Monto

Nombre De Oferentes /
Cotizaciones Y Valores

No. Articulo /
No. Serie

Nombre Y Descripcion Del Bien O ) Valor
i~ Cantidad -
Servicio nitario

g . Normativa Aplicable al Proceso de .
Unidad Ejecutora Monto Asignado No de Contrato i Observaciones

Asignado)

20210809 Cortés
20210806 Cortés
20210802 Cortés

Gustavo Adolfo Sierra
Gustavo Adolfo Sierra
Gustavo Adolfo Sierra

47,909.00 HNL
7,051.57 HNL
4,67825 HNL

AUTOBANHN'S de RL1 032/2021
DEICOM SAde CV  038/2021 Bienes
LUBRISTAR 039/2021

AUTOBANHN'S de RLde OV~ N/A
DEICOM SA de CV-Antena  N/A
LUBRISTAR- Recarga cilindro de N/A

1Valvula de control direccional 3/2 1 distril
6 antena para radio Kenwood, 2 antena para 1
Recarga de dilindro de oxigeno de 80 pc, 125 ¢ 1

41,660.00
6,131.80 1
467825 1

41,660.00 HNL
6,131.80 HNL
4,678.25 HNL

41,660.00
613180
467825

47,909.00 032/2021
7,051.57 038/2021
4,678.25 039/2021

Municipalidad de Precio mas bajo
Municipalidad de ~Precio mas bajo
Municipalidad de Precio mas bajo

20210811
20210806
20210802

47,909.00 000.001-01-00001229 SI
7,051.57 000.001-01-00003786 S httpi//h <
4,678.25 000.002-01-00007046 SI hit b.hn/HC/oror

httpi//h1. LEY DE
LEY DE CONTRATACION
LEY DE CONTRATACION

Servicios http://sicc honducompras.gob.hn/HC/Contra




Esta Registrado
Nombre Completo Como Proveedor

Numero De
Identificacion

Tipo De Identificacion Del
Proveedor ( Rtn, Tarjeta De
Identidad O Pasaporte)

en ONCAE
(Si/No)

Del Proveedor

RTN 08019014638866
05019998167909
05061959010489

AUTOBANHN S de RLde SI
DEICOM SA de CV S| RTN
LUBRISTAR SI RTN

PROVEEDORES

Direccion Del
Proveedor
(Pais, Ciudad,
Residencia)

Nombre Del
Contacto

Honduras, Francisco Morazan, T Francisco Galdamez
Honduras, Cortes, San Pedro Sul Celeste Guardado
Honduras, Cortés, Puerto Cortés Iris Suyapa Lobo

Numero De
Contrato
Otorgado

Correo
Electrénico
Del Contacto

Numero
Telefénico
Del Contacto

9510-1060 info@autobanhnservic 032/2021
2552-3817 clarach@deicom.com 038/2021
3189-1010 lubristar@hotmail.con 039/2021

Fecha De
Contratacion

2021-05-20
2021-07-14
2021-07-14

Fecha Estimada De
Finalizacion

2021-07-20
2021-08-05
2021-08-05



|

MES | A
OA | Aeaste | 2o\

CAI: B39560-288F22-CBAABG-BICF66-EDEIIC-4C
RTN: 08019014638866

Col. Miramontes, 3 Calle, Casa #2165
Francisco Morazén, D.C., Honduras, CA,

AUTOBAHN® Teléfono: 22137573

Especialistas en BMW Celular 95101060
Email: info@autobahnservicios.com

AUTOBANHN . de R.L. de C.V. www.autobahnsenvicios.com

CReDITO| | contapo ||
FACTURA N2 000-001-01-00001229

[Clente Mopici ol ded de Puerto Corres RIN: O301 4 oo A4S

Rango Autarizado 000001 01 00001101 ala 000001 0100001250

_ :?IT-F""" No. Orden de Compra Exenta No. Constancia de Registros Exonerados No. Registro SAG
A Y -
\ \ludks d antrel direccional | 8,000.00 B.660 °©
312 [SPSERORE | AESStot SO
\ Doty dor veundkico Sewdor || 2B 000.0| 3000 <@
Geros 0 T b
La Factura es heneficio de todos jExijala! T07AL )| L. L
F_o_n: Cartnton § Sicke Ml ngueclentes Mueve [ weorre exonenaoo | PR
P s
Fecha Limite Emision’ 16/02/2022__ Modalidag: Impresion por Juspm Suinimal: Cliente / Copial: Emisor / Copia2: SAR _ Ld‘\‘@éo ‘QO
L
= L 691_2—‘1_6] . o
RTN 0801-9014-638866 Wbl L =
J e L47.4904 ©0

INDUSTRIAS LITOGRAFICAS PAINT COLOR, S DE R L, TEL: 2239-1608, RTN.:08019015753561 - CERTIFICADO Ne 9231-21-10500-13 / printcolorhn@gmail com



No. 0000914

AUTOBANHN S DE RL DE CV

Torre Agalta piso 9, local 926
RTN: 0801-9014-638866

Horario: Lunes - Sibado 8:00 am - 5:30 pm
Email: |

Telefonos: 2213-7573 / 9510-1060
Tegucigalpa, M.D.C.,Honduras, C.A

CLIENTE: MUNICIPALIDAD DE CAMION: IVECO TRAKKER
PUERTO CORTES

Tegucigalpa, M.D.C., Honduras

Gracias por su solicitud de cotizacién realizada el 17 de mayo de 2021.

[TEM CANTIDAD DESCRIPCION " PRECIO  SUBTOTAL
UNITARIO
|

1 1 VALVULA DE CONTROL DIRECCIONAL | 8,660.00 | 8,660.00
32 R
2 1 DISTRIBUIDOR NEUMATICO SECADOR | 33,000.00 | 33,000.00

DE FRENOS S .
SUB TOTAL o . 66000
ISV _ (**) . 6,249.00
TOTAL - ™ 470000

, FECHA DE IMPRESION: 17/05/2021




MUNICIPALIDAD DE PUERTO CORTES

COTIZACION
' CODIGO: CA-DAC-FO08
VERSION: 01
Dia Mes Ao
1Q QS 03|
Nombre: Auto Scnvicn €l Powense Sde @t de Q. contacto: j:&an Ramon Rive
Direccién: B2 El Poyen e Uta ave Tocalle Phy Co les Teléfono: 31 33 -35 99
RTN 050199991 28532
Correo
Electronico g€ enag @as parve, .Com Periodo de Vigencia
Producto
Item | Cantidad U;: d::ljde Descripcion Precio Gr:;;aou
edida Unitario Totales G E
O\ O 1 N d \quu A lq dg (Oﬂl'w ‘ D; ( €CC\bNCl ' 3/;90000 %J& qoow
Qa O 1 L)nd ‘D.'s*y\' L‘Ju‘:-c}O!" NeCL NI "‘\ [d®) :?3,50100 33s500-00
Sccadysr ((6 ~CA o
u

Sub Total Exento

Obseraciones: Sub Total Grabado L[ 2,400. 00
15%IVA | (., 3L0.00

TOTAL qqg , 760. 00

Forma de pago: Contado D 6 Crédito (dias)

Tiempo de entrega:

. '-;"."'-'-‘":.—H"‘\
LU EL v—‘,n-‘,r.'._‘\

Lugar de entrega:

Uso Exclusivo de La

2, 0 'ml TR

N\‘J""\ s Q\‘
Cotizador o (Flrmayello)




MUNICIPALIDAD DE PUERTO CORTES

ORDEN DE COMPRA

CODIGO: CA-DAC-FO10

VERSION: 01
No.  [Bom-032/2021]
NOMBRE: Autobanhn S. de R. L. de C.V.
LUGAR: Tegucigalpa FECHA 20/5/2021
SOLICITANTE: Cuerpo de Bomberos Municipal
mem | canmipap | UNIDAD DE DESCRIPCION PRE\::?(I:-)OR s
MEDIDA
UNITARIO TOTAL
1 1 Und Valvula de Control Direccional 3/2 L8,660.00 L8,660.00
2 1 Und Distribuidor Neumatico Secador de Frenos L33,000.00 L33,000.00
Sub Total Exento
Observaciones: Sub Total Gravado 41,660.00
Gran Subtotal 0.00
15% IVA 6,249.00
Gran Total 47,909.00
1% ISR 0.00
v, Total a Pagar 41,660.00

AN 2

) Alcaldia

L




&

ACTA DE RECEPCION DE SUMINISTROS

CODIGO: CA-DAC-F016

LUGAR : TMUBA q\pq VERSION: 01

J \
FecHA: 09 ~ o agsfe dv 2024
J
Con la presente acta hacemos constar que hemos recibido de la Empresa/Sefior:

Aorobankn &. do R-L. do QV-

En el lugar destino establecido, los siguientes suministros:

" Unidad de _—
Item | Cantidad Medida Descripcion
I f md. | voluwla do Ooubrel drreaeronal />
i l ond | Dl burdol neumehoo Sweador de frones
Observaciones:
K
St
r del Funcionario Por la Empresa

Municipalldad de Puerto Cortés




DEICOM S.A. DE C.V.

RT.N. 05019998167909
Email: clarach@deisom com

7 hve 14y 15 Calle MO Avenida Circunvalacién, San Pedro Sula, Honduras.

APDO #60,TEL - (504) 2562-3817,2563-3530,2562-3766.
.cﬁl:_l_C_LE3;3_552?&5HU;M-40C58&A2D -8C

FACTURA DE CONTADO Factura No: 000-001-01-0000 3786
CODIGO. 29999
EMPRESA Munisipatidad de Puarin Cortés FECHA  ORAGORZ021
RTN DA ENNNNAAGS2 No.O/C: 0
DIRECCION No. O/C Exenta:
CONTACTO No.Constancia Registro Exonerado:
) No.Registro SAG: 0
CANT. CODIGO DESCRIPCION BOD. P. UNIT. ISV VALOR
6 EPANTKRDD1 ANTENA KRA26M VHF STD 2 333.50 300.13 22&‘;;}3
2 EPANEPCO01 ANTENA EPC150V2 STD VHF 146-174 P/EPAS0 (GENERIC 2 22540 6?.60 5 E20 60
¢ EPBATXK00? BATERIA TXKNBASL PKENWOOD (GENERICA) 2 920.00 552.0 ,680.
A4
_ 1)
Desctos/Rebajas L. 0.00
Imp.Gravado: S 6,131.80
LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS POR FAVOR “EXIJALA" Imp. Exento: L. 0.00
Imp.Exonerado L. 0.00
SON:  (SIETE MIL CINCUENTA Y UN LEMPIRAS 57/100) Sub-Total: L. 6,131.80
L.SV.15% L. 919.77
.S.V.18% L. 0.00
Nombre Vendedor  Celeste Guardado TOTALAPAGAR: L. 7,051.57
Jota: No se aceptan devoluciones despues de recibido este producto.
-sta factura no €s un comprobante de pago, exija el recibo de caja correspondiente.
Nota: Se considerara un inferes de 3.5% mensual por mora a partir del vecimiento de la factura.
echa Limite de Emision: 08/03/2022 Rango :000-001-01-00003701 Hasta:000-001-01-00004200
Original: Cliente Copia: Emisor Copia 2: Obligado Tributario Emisor




DEICS M
14-15 calle 7 Ave. N.O. Avenida Circunvalacion
San Pedro Sula, Cortes. Honduras C.A,

Tel.: (504) 2552-3817 / Cel.: (504) 9913-3803
www.deicom.com

RTN: 05019998167909

COTIZACION 11442

DATOS DEL CLIENTE
Cliente: Municipalidad de Puerto Cortes RTN Fecha: 23 de Junio del 2021
Atencion: Gustave Sierra Representante:  Carlos N. Larach
Correo: tavosierral 205 @gmail. com Correo: clarach@deicom.com
Telefono: 9945-7165 Moneda: Lempiras
CANTIDAD | MODLLO | DESCRIPCION | ENTREGA [ PRECIO UNMTARID | TOTAL

6 KRAZ6M Antena STD VHF Original para radio Kenwood TK2402/3402 Inmediata L 33350 L 2,001.00

2 EPC150V2 Antena 146-174MHZ STD VHF Generica para radio DEP450 Inmediata L 225.40 L 450.80

4 TXKNB4SL Bateria Generica para radio Kenwood Inmediata L 920.00 L 3,680.00

Observaciones: Programacién incluida (Enviar radio muestra)
. Forma de pago: 100% Anticipado
| Lugar de Entrega En nuestras oficinas
Taca de cambio: N/A
Notas: Enviar orden de compra formal
DEVALLES BE PAGO _ SUB TOTAL L 613180
Deposito  Cta, 01-299-000350-0 Cheques: A nombre de Deicom, S.A. de C.V,
A nombre de Deicom,S.A. e gy 1586 1.5.V, L 919.77
. s . . | A RIAL P
Banco: Banpais  Tipo: Cheques P = y .\“3\5 '\"“""'*/TQTALA PAGAR L 7,051.57
Moneda: Lempiras £/ ,J AN
Al
‘.f‘_‘ {‘J "
)
S




MUNICIPALIDAD DE PUERTO CORTES

ORDEN DE COMPRA

CODIGO: CA-DAC-FO10

VERSION: 01
No. |Bom-038/2021 |
NOMBRE: DEICOM, S.A. DE C.V.
LUGAR: San Pedro Sula FECHA 14/7/2021
SOLICITANTE: Cuerpo de Bomberos Municipal
VALOR EN LEMPIRAS
UNIDAD DE
ITEM | CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO
L
MEDIDA UNITARIO TOTA
1 6 Und Antena para radio Kenwood L333.50 L2,001.00
2 2 Und Antena para radio DEP 450 L225.40 L450.80
3 4 Und Bateria para radio Kenwood 1920.00 L3,680.00
Sub Total Exento 0.00
Observaciones: Sub Total Gravado 6,131.80
Gran Subtotal 0.00
15% IVA 919.77
Gran Total 7,051.57
1% ISR 0.00
Total a Pagar 6,131.80

Alcaldia




ACTA DE RECEPCION DE SUMINISTROS

CODIGO: CA-DAC-FO16
LUGAR: 601{\ —Pbc\\() S\Jlﬂ VERSION: 01
e Qb do fussh de o

Con la presente acta hacemos constar que hemos recibido de la Empresa/Sefior:

Dercod S A e (L.

En el lugar destino establecido, los siguientes suministros:

Item Cantidad Unidad de Descripcion
Medida
{ b wd. | Avhwo Do odio Fpnwoed.-
¢ 2 ywd Dakena  ‘suven e@die A ppnwnod.
i N und. | Pualena Pldttl odvo gD UL

Observaciones:

& \
Gyt S . f Oejes‘m ()}\mré ’:15)'“

Nombre y Firma del Fuuél&nérlé" * ; Porla Empresa \ g s BT
Municipalidad de Puerto Cortés : R
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MUNICIPALIDAD DE PUERTO CORTES

COTIZACION
CODIGO: CA-DAC-FO08
VERSION: 01
Dia Mes Afio
- 1§ 0! 2021
Nombre: L:J [’J”nd'ﬂ v Contacto:
pireccién: ~ Do Buwns Bhres 2 Av. /4y 2 0ally  telsono: 3169 1010
RTN 0C0b 19590) 0NDT
Correo )
Electronico [v bﬁﬁﬁ"dr@ Mﬂl"md ! } -Cdm Periodo de Vigencia
: Producto
Unidad de Precio Grabado o
Item | Cantidad ; Descripcion Exento
Megico Unitario Totales G E
/ I JRecarsy | &lindo dy oriqene 220 Po. )9.391 NI?-79 ]

Reaorgg | Qrbindre dy ogeno s Po. | 38261 782- 6l
? [ Poooifa | Cvilwde e oy‘fj; o  Bo pPe- 295 66 | 295. 63
J

Sub Total Exento

dbseraciones: Sub Total Grabade | ) 05 .S
1s%VA | rpn A
ToraL | ] 759, 94
‘orma de pago: Contado D 6 Crédito (dias)

‘ilempo de entrega:

.ugar de entrega:

Uso Excluslvo de La Muni »;,. f Y

‘1.. > ‘511’{1'},‘ ’{')j'

LY
a.'E;’rrprescr
W ﬂno"‘.gy
<t




MuNlClPALIDAD DE PUERIU VUKIED

~ COTIZACION
CODIGO: CA-DAC-F008
VERSION: 01
Dia Mes Afio
|5 0l 2021
",N‘mere: Ve Cl O Co " Contacto: ]\\CQA_O MQ;\AO,,O.C
Direccion: CoVinas ol dony LL Teléfono: 99 33339
RTN L) 1aS S 0ayqd]
Correo
Electronico WA\ As . cor @ 0\ \ALEQ\\ . Con Perfodo de Vigencia
‘.ﬁ‘-’ Producto
Item | Cantidad U;:::;id:e Descripcion Preclo G?f;‘:f,"
Unitario Totales G E
1 7 RC(afga Cl Lndro c:l{OXa ﬁm’_‘_‘) 290 PC ESO.»
2 1 Recargal Cilindeo de OK\G-C-{\/! 128 PC S o00.22
3 /, acm%ﬂ Cl.ndeo de Oqufnt) 0 Pc : U 00, o

Sub Total Exento

Sub Total Grabado | | 760 .97

Obseraciones: -
15% IVA 189 12
TOTAL | | H30. 00

Contado 6 Crédito (dias)

Forma de pago:
Tiempo de entrega:

Lugar de entrega:

Uso Exclusivogle La Municlpalldag

g

~ I ICotizador

(F]nna yS’ lIo)




MUNICIPALIDAD DE PUERTO CORTES
ORDEN DE COMPRA

CODIGO: CA-DAC-FO10
VERSION: 01

No. [Bom-039/2021]

NOMBRE: Lubristar
LUGAR: Puerto Cortés FECHA 14/7/2021
SOLICITANTE: Cuerpo de Bomberos Municipal
ITEM | CANTIDAD U::E{;%EE DESCRIPCION Pn;:{';OR = LEMP:::AL
UNITARIO
1 5 Und Recarga de cilindro de oxigeno de 80 pc L295.65 L1,478.25
2 4 Und Recarga de cilindro de oxigeno de 125 pc 1382.61 L1,530.44
3 4 Und Recarga de cilindro de oxigeno de 220 pc 1417.39 L1,669.56
Sub Total Exento 4,678.25
Observaciones: Sub Total Gravado 0.00
Gran Subtotal 0.00
15% IVA 0.00
GranTotal 4,678.25
1% ISR 0.00
Totala Pagar 4,678.25

Alcéldfa /




ACTA DE RECEPCION DE SUMINISTROS

CODIGO: CA-DAC-FO16

VERSION: 01

LUGAR : Puerto Cortes

FECHA: 2/8/2021
Con la presente acta hacemos constar que hemos recibido de la Empresa/Sefior:
LUBRISTAR

En el lugar destino establecido, los siguientes suministros:
Unidad de
It Cantidad i
em antida Medida Descripcion
1 5 Und. Recarga de cilindro de oxigeno de 80 PC
2 4 Und, Recarga de cilindro de oxigeno de 124 PC
3 4 Und. Recarga de cilindro de oxigeno de 220 PC

Observaciones:

@wb W%\'mm.

q}No%felq Firma del Funcionario
Municipalidad de Puerto Cortés

Por la Empresa




