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INSTITUTO HONDURENO DE TURISMO

ORDEN DE COMPRA Ng, 252 /2015

e

Tegucigalpa, M.D.C., Fecha:

PROVEEDOR: RTN 050190

R.R.DONNELLEY DE HONDURAS,

02 de Septiembre 2015

05468553 .

S.A. DE C.V. /

Condiciones: Credito

Impresién de 2,000 (dos mil )
Cheques en forma continua mismo
gue debera contener : 1original y dos
copias con las siguientes
especificaciones : 9.500 decimales

de ancho x 8.1/2 de largo ¢

IMPUESTO
CUENTA | DE | CODIGO ESTRUCTURA PROGRAMATICA ODE | caNTI . PRECIO
DE | FOND | GERENG | UNIDAD | PROGRA | SUB/ |PROYEC REGIO| pap DESCRIPCION unrTario | SCBRE TOTAL
GASTO | oS 1A |EJEcuTo| mA | PROGRA| TO |AcTiviD| N VENTAS
3330061 01 103 /006 1 o1 Q0 [¢]¢] 003 401 / PRODUCTOS DE ARTES GRAFICAS /

/ L. 7,360.00 /

2000 enumerados desde el nimero 61201 320 - 96000

en adelante.

Estas formas continuas deberan

lievar los Logos: del IHT y el del

Banco Central de Honduras en la

parte inferior izquierda como se

sefiala en (muestras adjuntas)

U.L.
Observaciones Generales: Estoé cheques seran utilizados para realizar pago del lHT,hismos que.e.staran en custodia Area SUB-TOTAL L. 7,360.00.
de Contabilidad. Nota: inicialmente se pide imprimir 10 cheques en formas continuas para entregarlas al Banco Central de
Hond.ur.as ya que ellos.deberén .d?r visto ijeno de. estos para luego proceder){ ailutorizar la impresion del resto,en 15% ISV L. 960.00/
seguimiento a Instrucciones recibidas mediante Circular No. SP-016-2014 recibida del BANCO CENTRAL DE HONDURAS -
VALOR LEMPIRAS **SON SEIS MIL CUATROCIENTOS LEMPIRAS EXACTOS ** / TOTAL L. 6,400.00

SN

**Cadigos de Gerencias:
101 - Presidencia Ejecutiva

102 - Auditoria interna

105 - Asesoria Legal
106 - Gerencia de Mercadeo

107 - Gerencia de Recursos Humanos

103 - Gerencia de Finanzas y Administracion
104 - Gerencia de Planeamiento y Desarrollo de Prod.

INSTRUCCIONES: Para |a cancelacién de esta orden, Adjuntese Original y Copia de la factura comercial y recibo,

INSTITUTO HONDURERNO DE TURISMO

**Codigo equivalente Un
001-Presidencia Ejecutiva

*Cédigos de Fuente Financiamiento:
01 - Transferencia Corriente

idad Ejecutora

02 - Fondos Propios

002-Gerencia de Gestion Institucional y Relaciones Intem

008- Auditoria Interna

015- Gerencia

Q08-Finanzas y Administracion

016- Unidad de competitividad y Calidad
017- Unidad de Sostenibilidad Ambiental
018- Unidad de Desarrollo de Productos
003-Unidad de Planificacion Turistica

004- Centro de Documenta
008- Asesoria Legal
010- Gerencia

cion Turistica

011- Unidad de Comunicaciones

012~ Unidad de Mercados

0183- Buro de Convenciones

oP

Original: Contabilidad
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RR DONNELLEY DE HONDURAS, S.A. DB C.V,, , /ET. 58622-F-10

CAl: 7IF5D4-0EATAD-5A4A08-11ACB7-0FB1A1-
R:.R. Donnelley de Honduras,-S.A. de C.V. FAcﬁwEﬂ[f SAAGR-11AGT-BrE1A1-BE

OFICINA PRINCIPAL: Col. Trejo 20 Calle 24 Ave, .0, % 184 « PBK: 25565880 FAX: (504) 2556-5861 Apartado Postal 1273, San Pedro Sulg Honduras, (A, No. 002 -001-01-00001016
SUCURSAL: Ave. Repihlica del Perii No. 1935 « PBX: 2221-3328 FAX: (504) 2236-6205 ¢ Col. Palmira, Tegucigalpa, M.D.C., Honduras, C.A.

R.T.N. 05019005468553 emaﬁn‘obeﬁo.ﬂo;es_‘wgods@.rm' rom FECHALIMITE DE EMISION 27/01/2017
NOMBRE DEL CLIENTE: CUENTA No. FECHA (MM / DD/ V)

INSTITUTE HONDURENO DE TURISMO 258140115
COLONIA SAN CARLOS EDIFICIO EURPA ST praisTRO Mo U PEDIDO No
TEGUCIGALBA
ohd Tel L4 2273.2144 agaiennt2tiza?

61RO CONTADO im0 NUMERO Y NOMBRE DELVENDEDOR

ao01214707 X 114202 Dougles Rafaed Tames Padie
ORDEN camoap | uwioad | pRobucTo o DESCRIPCION g PIES. | PRECIOUNTARIO | IMPORTE

ERTTaNETR MA SoiEWESm!  CHEQUE VOH CUENTABANTRAL 10 CHEQUES DEL 51201 AL £1218 4700 0000 w8
ERTTRESS RAE -ja&ia‘é_?fe o CHETRIE AR HTHER TUIENTS BANTRAL TOAWR OO 840 A75ROB0E ZE38080
BETTIRETS f22 5n/i3mEsant CHEGUE VOUTHER CUENTA BANTRAL TCAJATONAESRY 1 COM 300 3.200.0000 3.6880.00

LiC MARIBEL VASQUEZ 30 DIAS CREDITO

IMPORTECONLETRA PO O ’ DIAS DE CREDITO m 1

530 T SUMAS L E.450.00
SETE MIL TRESCIENTOS SESENTA LEMPIRAS CON 00n00 M N : IMPTO. S/VTAS. a5l 560 00
‘ TOTAL lL 7.360.00
RECIBIMOS MERCANCIADE CONFORMIDAD | ENVIADO A ' calss __ EMBARQUE
CANTIDAD F)?'éms TOTAL PARCIAL
NOMBRE: S M
PUESTO: ,
@i~ INSTITUTO HONDURENG DE TURISMO
82 ALMACEN GENERAL
FECHA: REQISIDO i TRANSPORTE CLAVE " FECHA DE EMBARQUE
FIRMA Y SELLO: Fecha: __ SOz . . i . : B, v : :
Firma. . J
No.DENOTADEREMISION FECHA
DOCUMENTO ENTREGADO POR: DOCUMENTO RECIBIDG POR:.
NOMBRE: NOMBRE:
No. CEDULA: No. CEDULA:
FIRMA: FIRMA:
NO ENTREGAR DINERO EN EFECTIVO NI CHEQUES AL PORTADOR.
LAS CANTIDADES ASENTADAS EN ESTE DOCUMENTO O DEL QUE FORMA PARTE, DEBERAN SER PAGADAS EN SU TOTALIDAD EN LA FECHA DE PAGO INDICADA
EL PAGO EXTEMPORANEO DE DICHO IMPORTE CAUSARA UN INTERES IGUAL A LA TASA DE INTERES BANCARIA ACTIVA VIGENTE PUBLICADA POR EL BANCO CENTRAL DE
HONDURAS MAS EL 50% DE LA MISMA COMPUTADA DIARIAMENTE DURANTE Y HASTA LA FECHA EFECTIVA DEL PAGO. FAVOR REVISAR SU MERCANCIA AL RECIBIRLA.“RRD”
NO ACEPTA RECLAMACIONES DESPUES DE 5 DIAS POSTERIORES A LA RECEPCION DEL PRODUCTO. ORIGINAL - CLIENTE
LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS, “EXIJALA”

G102/10/£2/ 00520000-10-100-200 T 10000000-10-100-200 0N T30/ 1996-9562 V4 '0885-0552 826€-1222 “STAL '€1-0050)-¥1-1 €26 oN OOVOLILYID £S5397SO051650 N1'H "A'D 30 V'S "SVNANOH 30 ATVINNOG ¥y



INSTITUTO HONDURENO DE TURISMO
HOJA DE EVALUACION DE OFERTA

) )k ok ke

Tegucigalpa M.D.C. 02 de Septiembre del 2015

Cuenta | Unidad
FORMULARIOS STANDARD
No.i del de DETALLE Cantidad
Gasto | Medida P. UNIT. : SUBTOTAL: 15% ISV‘ TOTAL P. UNIT. : SUBTOTAL: 15% ISV TOTAL
Impresién de 2,000 (dos mif ) Cheques en forma continua
mismo que debera contener : {original y dos copias con las ;
siguientes especificaciones : 9.500 decimales de ancho x :
8.1/2 de largo enumerados desde el nimero 61201 en ' _ e / Y
. adelante. / /
1 33300 | Unidad Estas formas continuas deberan llevar fos Logos: del IHT y el 2,000 3.2(? 6,400.00 { 960.00 ¥ 7,360.00 4.30 . 8,600.00 {1,290.00¢ 9,890.00

del Banco Central de Honduras en la parte inferior izquierda
como se sefialaen (muestras adjuntas)

Sub-Total 8,600.00 9,890,004

TOTAL ASIGNADO PARA LA COMPRA

Se adjudica esta compra a: "RR DONELLEY DE HONDURAS'S. A DE C V K por ofrecer mejor oferta en: elaborauon de cheques en forma

continua a comprar.
1o Al

ASISTENTE COMPRAS

REVISO

Elaboro
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FORMATO DE .COTIZACION

INSTITUTO HONDURENO DE TURISMO
GERENCIA DE FINANZAS Y ADMINISTRACION

INVITACION A COTIZAR ‘
v'/’Nombre/Casa Comercial: Q,R, Donﬂe//'eif de HONDL‘%S, S. A C. 78 \
Direccion: Col - Pativiea | Ave. Qg/p, del o, N¥ 1935 TegUOJ:QﬂLLZQ,M,Dc .

Teléfono: 2221-342 0/2(', Fax: 2294 -6205  E-mail: [a fc?é/; . Torrés *‘é?%’//J @ fer’,('an’]
Fecha de Cotizacion: 0%[0%& /5 RTN:OSM{?O?)S@[,@E‘;J Validez de la Oferta: /9 dfzo ,

4

TOTAL . 7,340,00

a ) : . f 3 N
CANTIDAD EN LETRAS: Zye 7 7] Frescientss Seserte Lempitad Exncros .
/
Condiciones de pago:Crédito/15 a 30 dias aproximadamente.
Documentos a presentar:Constancia de Solvencia de la DEI si el valor de la cotizacién es mayor a Lps. 25,000.00.

Al presentar esta oferta declaro que ni el representante legal o la Empresa se encuentran comprendidos en las
inhabilidades descritas en los articulos 4§ y 16 de la Ley de Contratacién del Estado.

; AN .,
Y SEI/MO DEL REPRESENTANTE LEGAL
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FORMATO DE COTIZACION

INSTITUTO HONDURENO DE TURISMO
GERENCIA DE FINANZAS Y ADMINISTRACION

INVITACION A COTIZAR

! Nombre / Casa Comercial: Formularios Standard M\‘

Direccién: Complejo de bodegas CONASA, ofibodega n. 5, anillo periferico, contiguo a la intermacional
tel: 3192-8636

Teléfono: _3192-8636 Fax: __2269-1455 E-mail: david.nunez@fs.com.hn

Gentilmente se solicita cotizacién de Impresién de - c 0 3
© 2,000 (dos mil) Cheques en forma continua mismo S S B |
que deberd contener: loriginal y-dos:copias con las ‘
| siguientes especificaciones: 9.500 decimales de P R o
-ancho x 8.1/2 de largo enumerados desde el - ' L S

nimero 61211 en adelante. : ! 2,000
. Estas formas continuas deberéan llevar el Logo- del :

" Banco Central de Honduras en Ia parte inferior

| izquierda como se sefiala en (muestras adjuntas)

SUBTOTAL L. 8,600.00
15%ISV . 1290.00
__TOTAL L. 9,890.00

CANTIDAD EN LETRAS: _Nueve mil ochocientos noventa lempiras exactos

Condiciones de pago: Crédito/15 a 30 dias aproximadamente.
Documentos a presentar: Constancia de Solvencia de la DEI si el valor de la cotizacién es mayor a Lps. 25,000.00.

Al presentar esta oferta declaro que ni el representante legal o la Empresa se encuentran comprendidos en las
inhabilidades descritas en los articulos 15y 16 e la Ley de Contratacién del Estado.

FIRMA Y SELLGBEI/EPRESENTANTE LEGAL
/ Ly ~
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