& MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO, SANTA BARBARA
Hni¢ da 0 (

Teleiono-9833-30-30

COMPRAS COVID-19
REALIZADAS

DEL 01 DE JUNIO AL 15 DE
JUNIO DE 2021
MUNICIPALIDAD DE

MACUELIZO.
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[Sistema de Administracion Municipal Integrado

MACUELIZO, SANTA _ S AM I
BARBARA :

BJERCICIO: 2021

Orden de Pago Emision:  02/06/2021
Moneda: Lempiras (L) Hora : 10:36 a.m.
Honduras, C.A. USUARIO: HC.LANZA
Orden de Pago No.: 4008
L.: 6,900.00
Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3121
Fecha de Emision: 2/6/2021
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: ANGEL DAVID MUNOZ ENAMORADO Id/RTN: 1601197100052

La Cantidad en Letras: SEIS MIL NOVECIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
Publicidad por camparia de pago de impuestos, socializacion de proyectos municipales y concientizacion sobre COVID-19
correspondiente al mes de abril y mayo del afio 2021 fact# 002859, 002879
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
03 00 000 001 000 25600 15-013-01  Publicidad y Propaganda 6,900.00
RETENCIONES
cOoDIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total: 0.00
R O 2 ORD D PA O
SUBTOTAL 6,900.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 6,900.00
. AT ;
Setio de Presupuestario Firma'y.Sélld'd a
L U';-,-\ 5 e ' A
-9 -

Firma y Sello de Alcalde

Recibido por: (/

Identidad No.:

0s+js/j9JmexcG081jMIvyITtoXrFsHkyX6+/b6JOms0aLhx8QjHAJCXFoRhlv5iz+StSKd27yRSSvEeuKHzU2NINVxTS58 ceBHaHolc8bSaP3cqlbCEKV2el 3v2WrfhCly
hZ4MY0aYBkx8WkQG1Td4oH/qezjOn1VgclkMBjk=

02/06/2021 10:36:36 a.m. 1



PARADISE TELEVISION

PROP: ANGEL DAVID MUNOZ ENAMORADO
R. T. N. 16011971000520 TEL: 2643-1550-9837-5657
BARRIO ARRIBA CALLE PRINCIPAL SANTA BARBARA, HONDURAS, C. A.
Email: paradisesbtv@yahoo.com

5 CAl; 28C852-3F4215-424481-A70EA5-2D475F-AA 7
CLIENTE: :V( o falidad r)& P{CM .\.r('c, (ZCD Qs @ DIA MES ANO
RTN {613 Qoﬂa@ ou3S
DIRECCION me\':Zc' P .\’lc- \?)dré’gfa G5 65 20?(
CONSTANCLA DE REG. EXONERADO ORDEN DE COMPRA EXENTA NUMERO DE REGISTRO §.A. 6.

( _ e e e RN e 2
CANT. DESCRIPCION | P.UNIT. ['yeus| TOTAL LPS.
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[ELEVISION
FACTURA ROM: - Clnle IMPORTEEXONERAD L
DUPLICADO: Contabilidad
000-001-01-00 contano [ IMPORTE EXENTO L.
N° 0028%&9 creoiro [ ] INPORTE GRAVADO 1% L. L ane. les
67 0000 100N 01 - GDL080.100 Fach Racopn. 940212t Emiin. 60222 | IPORTE GRAIRDO'16% L
LA FACTURAS ES BENEFICIO DE TODOS “EXIJALA"
15% IMP. S./VTAS L. ; )
Son:_~ w{( [ Coalen chem‘io)‘ T 450. |0
('_i"‘weq“c\ Can eo/}ao e 2 o
\TOTAL A PAGAR L. 3 450. loo)




Paradise Television

“El Paraiso de la Comunicacion”
Programacién Variada para todos los gustos los siete dias de la semana.
Teléfonos 2643-1550 // 9837-5657
RTN; 16011971000520

CONTRATO DE PUBLICIDAD

Lugar y Fecha: t!gg,ml.'ga' :;_c‘ ,ﬂlc. f&,ggm 0l €aero ol

Nombre del cliente: sa4u~ic * : : _S_-_G__

Duracién del contrato: 1 ¢ 5 ¢

Fecha de inicio: 0 €qgvo o2l
Fecha de Vencimiento: 31 O (: < b 2021
Total de Spot o Total de Programas: 8 Sﬁn I diastos

Campaiia / producto a anunciar o Descripcion del Programa:
cy ’ F, Y N 1 - ]

oy X [ Cao g

VALOR SIN IMPUESTOLPS: 3 O0Q 00 (Meswal )
IMPUESTO 15% LPS: Hs0). G0
VALOR TOTAL DEL CONTRATO LPS: 3.450. 00 (du:»eq’)

La Gerencia general de este medio de comunicacion se reserva el derecho a condicionar
cualquier espacio o dia que sea especial para realizar cualquier transmision,
Observaciones:

Cliente




PARADISE TELEVISION

PROP: ANGEL DAVID MUNOZ ENAMORADO
R. T. N. 16011971000520 TEL: 2643-1550-9837-5657
BARRIO ARRIBA CALLE PRINCIPAL SANTA BARBARA, HONDURAS, C. A.
Email: paradisesbtv@yahoo.com
CAl: 28C852-3F4215-424481-AT0EAS5-2D475F-AA

(CUENTE NonZes Paledad de Mexudezo, S.D. DIA | MES | ANO )
RIN 1L,\3 90\ 3600 75
2T 0D | IO
DIRECCION: Ma coelf 2o, San Boc
CONSTANCIA DE REG, ECONERADD ORDEN DE CONPRA EXENTA NUMERO DE REGISTRO .4, 6.
CANT. DESCRIPCION P. UNIT, 5% TOTAL LPS,
A [ Res de Rb\oesdad 300,00 3 o0 joo
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SANTABARBARA, SB
ORIGINAL: Cliente IMPORTE EXONERADO L
FACTU RA DUPLICADO:  Contabiidad
000-001-01-00 ;441440 ] IMPORTE EXENTO L.
N° 002879 creoimo [ INPORTE GRAVADO15% L. 3.000 10
Impr. Sta. Barbara - R. T. N. 05011965013770 - CERT. No. 9231-18-10500-278 - Tel. 2643-13%8 %
T St S sok St - [NPORECTAPIOTA -
Son:_Tees Mo\ Conkro Centes i renilonsidionss s 450,00
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TOTALAPAGAR L | 7450 Joo




ﬂ
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CONCEPTO DEL PAGO

PAGO DE Llenado de 21 cilindros de oxigeno (300PC) para el Centro de Triaje, Emergencia COVID-19
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Sistema de Administracion Municipal Integrado

MACUELIZO, SANTA

SAMI

BARBARA
EJERCICIO: 2021
Orden de Pago Emisién:  03/06/2021
Moneda: Lempiras (L) Hora :* 11:07 a.m.
Honduras, C.A. USUARIO: HC.LANZA

Orden de Pago No.: 4016

L.: 18,900.00
Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3129
Fecha de Emision:  3/6/2021
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: LEONEL ALFONZO BULNES Id/RTN: 16111981001064

La Cantidad en Letras: DIECIOCHO MIL NOVECIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
Llenado de 21 cilindros de oxigeno (300PC) para el Centro de Triaje, Emergencia COVID-19
11 01 000 001 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 18,900.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total: 0.00
RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO
SUBTOTAL
- RETENCIONES
TOTAL
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Recibido por:
Identidad No.:

0s+{s/j9JmexcG081jMIvyITtoXrF sHkyX6+/b6JOms0aL hxBQJHAJCXFoRhivSiz+ StSKd27yRS5v6eukHzU2NIrVXT S5 ceBHaHolcObSaP3cqlbCEKV2eL 3v2WrihCly
hZAMY0aYBkxBWKQG1 Td4oH/qezjOn1VgclkMéjk=

03/06/2021 11:07:08 a.m.



INVERSIONES BULNES FACTURA:

De: Leonel Alfonzo Bulnes

> Col. Pastor Zelaya, 15 Calle, 17-18 Ave., N3 T0 {
l N ULNES  Local #1632, San Pedro Sula, Cortés 000-003-0°-00 N . 000946

Cel: 9491-4571. Email: invbulnes@gmail.com

GASES MEDICINALES INDUSTRIALES
T e T

ECHA' DIA_MES ANO ) RTN:16111981001064 CoNTADO [

Ol 06 mij CAL: 1FDDE5-D6BE9C-B2419C-0410A6-2BF4DF-30  crepiTo [

cente Monicipahded de  Macvedizo Sonk Bakant
RTN./ IDENT. [@,"J) qOH 360975
RISBECION /'lacue kzo Sanda  RBaska-« =
CANT. DESCRIPCION P. UNITARIO | PRECIO TOTAL
10| 0Xigeno de 300 Pe 1,826/08
=B 4
oL
F DATOS DEL ADQUIRIENTE ango Otorgado: alonarios de ot
EXONERADO 000-00:-0 1503::00%‘;1 a160rgol-003-101-l:)0100 1050 Ventas al 15% L.
Orden de Compra Exenta Original: Cliente, Ventas al 18% L.
[ ] Copia Rosada: Obligado Tributario Emisor Voirtas Boneradas L
No. de Constancia de Registro de Exonerado Fecha Limite de Emision: 23/02 /2022 T ——
| J Fecha de Recepcion : 23/02/2021 DL T
No. de Regisiro de SA.G. SUPER IMPRESOS, S. DE RL. DE C.V. Total Ventas L.
[ ] TEL: 2557-6475* RTN: 05019002078523 D A
Certificado RFI No.9231-19-10500-154 escuentos y Rebajas L.
DETALLES DEL PAGO: sus-TomALL| 7 826. |08
Efectivo (5 / 15% mpoSV.L] | 17 3.|G2
Cheque ::; = 18% Impuesto L.
Tarjeta de Crédite [ s T0TALL| 9 Goo | =
Qirtiow o Lotras o P
/(/Uazc mn'f ﬁxac-évs

P.Quimico LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS “EXIiJALA”




A INVERSIONES BULNES FACTURA:

De: Leonel Alfonzo Bulnes

< Col. Pastor Zelaya, 15 Calle, 17-18 Ave,, 03-01 C 5]
| N ULNES  Local #1632, San Pedro Sula, Cortés 000-003-01-00 N€ 000351

T T T ST T Cel: 9491-4571. Email: invbulnes@gmail.com
e e

- .

FECHA: [-A—MES ANO ] RTN:16111981001064 CONTADOIZ]/
F A Oé 202!] CAIL: 1FDDE5-D6BE9C-B2419C-0410A6-2BF4DF-30  crepITO [
cuente /-] unicipalied _de Macvelizo Sanls Ba :baqL
frmvmRt ¢ 43 ol e007S
DIRECCION Macde["z’o Soné‘ BOV&},(G
CANT. DESCRIPCION P. UNITARIO | PRECIO TOTAL W
Il |Ox\geno de 300 Fc 5e089!
o JL
[ DATOS DEL ADQUIRIENTE 0 Otorgado: 6 Talonarios de
EXONERADO ooo-un;{:)':gmg;ougsﬂ atﬁogol-oos-lm-%olom 050 Ventas al 15% L. 1
{ Orden de Compra Exenta J : Origipal: Clietllte, . Ventas al 18%L.
Copia Rosada: Obligado Tributario Emisor Yeatas Reoperadisl,
No. de Constancia de Registro de Exonerado Fecha Limite de Emision: 23/02/2022 = :
[ ] Fecha de Recepcion : 23/02/2021 Ventas ExentasL.
No. de Registro de SA.G. SUPER IMPRESOS, S. DE R.L. DE C.V. Total Ventas L.
TEL: 2557-5475 * RTN: 0501902078623 ;
[ ] Certificado RFI No.3231-19-10600-154 Descuentos y Rebajas L.
DETALLES DEL PAGO: — SUB-TOTALL W
Efectivo D /?5% [mpto §.V. L l 2 q L 3,
Cheque z/ e " 18%ImpuestoL.|
Tarjeta de Crédito || ' TOTALL| G qoo —
Dirtor e Letrar =
Mueve _mil  noveciendes exacdos J

P.Quimico LA FACTURA ES BENEFICIO DE Topos “ExiJdaLa’
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istema de Administracion Municipal Integrado

‘ MACUELIZO, SANTA == W SAMI

—
EJERCICIO: 2021
Orden de Pago Emision: 11/06/2021
Moneda: Lempiras (L) Hora : 01:26 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: HC.LANZA

Orden de Pago No.: 4055
L.: 12,600.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE

Expediente No.: 3156

Fecha de Emision: 11/6/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: LEONEL ALFONZO BULNES Id/RTN: 16111981001064
La Cantidad en Letras: DOCE MIL SEISCIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
Llenado de 14 cilindros de oxigeno (300PC) para el Centro de Triaje, Emergencia COVID-19
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
11 01 000 001 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 12,600.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO

Monto Total: 0.00

SUBTOTAL 12,600.00

- RETENCIONES 0.00
TOTAL 12,600.00
/{';l'ﬁ'ma‘; &@g Presupuestario
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Recibido por:
Identidad No.:

0s+js/j9JmexcG081jMIvyITtoXrFsHkyX6+/b6JOms0aLhx9QjHAJCXF oRhIv5iz+ StSKd27yRS5vEeukHzU2NINVXT S5SceBHaHolcObSaP3cqlbCEKV2eL 3v2WrfhCly
hZ4MY0aYBKxBWKQG 1 Td4oH/qeziOn1VgclkM6jk=

11/06/2021 01:26:23 p.m. 1



% INVERSIONES BULNES FACTURA:

De: Leonel Alfonzo Bulnes

Col. Pastor Zelaya, 15 Calle, 17-18 Ave,, 100-003-01- 0 )
- lN ULNES Local #1632, San Pedro Sula, Cortés .n. “3 m lm N : 0 U [] 9 b D

D Te—— Cel: 9491-4571. Email: invbulnes@gmail.com
e e e

rFECHA- DIA__ MES _ARO ] RTN:16111981001064 conTADO [
109 |0¢ ZGZIJ CAL: 1FDDE5-D6BEIC-B2419C-0410A6-2BF4DF-30  CREDITO [

CLIENTE Munic,‘ﬂz/;tjad cle MGCUé/{&O Sarzlc. [(arbax

RTN/IDENT 0 2 9ol 3G 007S
DIRECCION MQC(/C/«'ZO Sandg Ba;fmrﬁ

CANT. DESCRIPCION P. UNITARIO [ PRECIO TOTAL

1Y |OXigeno de 3oo Fe 10 95e)52
— UL

[ DATOS DEL ADQUIRIENTE Rango Otorgado: 6 Talonarios del 0
o EEOEERADOE : 000-003-01-00000751 al 000-003-01-00001050 Ventas al 15% L.
en de Compra Exenta
: _ Original:Cliente, Ventas al 18%L.
[ ] Copia Rosada: Obligado Tributario Emisor
. . s g Ventas Exoneradas L.
No. de Constancia de RBQlSTl'U de Exonerado Fecha lelte de E]T“Slon: 23/0 2!‘2022 V E L
[ ] Fecha de Recepcion : 23/02/2021 entas Exentas L.
No. de Registro de S.A.G. SUPER IMPRESOS, S. DE R.L. DE C.V. Total Ventas L.
TEL: 2567-6475* RTN: 05019002078823 ;
[ ] Cortificado RFI No.9231-19-10500-154 Descuentos y Rebajas L.
DETALLES DEL PAGO: SUB-TOTALL [ O 156 |S <
Efectivo [ L 15%ImptoSV.L| | CY 3.HE
Cheque [~ 18% [mpuesto L.
Tarjeta de Crédito [:] TOTALL ‘l Z @09 o

Doce 1) Seiciendos exXacdos

P.Quimico LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODDOS “EXiJALA”




MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO, SANTA BARBARA
s

municipalidaddemacuelizo@yaheo.com
Telefono-9833-30-30

REALIZADO POR TESORERA MUNICIPAL




