istema de Administracion Municipal Integrado

ARENAL, YORO ,
EJERCICIO: 2022 - -~ SAM I
Orden de Pago Emision: 24/02/2022
g b Moneda: Lempiras (L) Hora : 11:37 a.m.
Honduras, C.A. USUARIO: MARYORI.MARTINEZ
Pagina: 1de 1
Orden de Pago No.: 7022
L: 723235
Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 9685
Fecha de Emision: 24/2/2022
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: RAMON ARISTIDES ANDINO Id/RTN: 1802198300177

La Cantidad en Lefras:

SIETE MIL DOSCIENTOS TREINTA Y DOS CON TREINTA Y CINCO CENTAVOS

Descripcion:

Compra de material (tapones pvc presion, varillas legitimas,barra,camisas,marco
segueta,adaptador,reducciones,codos,cemento) para proyecto Alcantarillado Sanitario Comunidad de Teguajal

CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
11 04 011 000 001 47110 11-001-01  Seguimiento Proyecto Alcantarillado (Teguajal 2020) 7,232.35
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
203 RETENCIONES DE ISV 943.35
Total de retenciones: 943.35
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total: 0.00
RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO
SUBTOTAL 7,232.35
- RETENCIONES 943.35
TOTAL ST 6,289.00
AN
Firma y Sello d Fma\xSel‘lo de Tesoreria

Firma y $€llo de Alcalde (sa)

A Pt S
NV, & 4

Recibido p:
Identidad No..

|

J/KCOD . /963 0iFF—

05 +js/j9Imd+uDvkyiJIEOS +PsS0c2VEWDKbhr4SEWWYCUZABYMT Tnx/VmpyDxCozM|LADCahRIY EKAZL/+ GKCARAQ+aKKoi/GzQuage3 7pdGxXuVUN3A07gU+O

fUWmMG5d54/8HIzM/WILWXtIfIFF6yXdiome

24/02/2022 11:37:18 a.m.



ABARROTERIAS Y MAS

Teguajal, Arenal Yoro 1"/ FECHA / ! =) 'O
andino518@gmail.com / COTIZACION #

Teléfono: 9941-13-00// 9949-02-59 e CLIENTE ID

Propietario Ramon Aristides Andino VALIDO HASTA

RTN: 18021983001770

CLIENTE

RTN: 'R, -
Necociof /i C }/OO/ /i O/ M//Jrg/xv/

LUGAR:

DESCRIPCION ‘
/aponNesyve 21 ! oy
o llo X }@) —Cea. /@% 2 CEIa)

() bl — !

PRECIO UNIT.

17 Sub Total L.

MOAN
VL L6 - TS

otros| L.

TOTALL. 17 75 |

§fFERREPQ

"‘llJ"‘b

> A 1A
Tel.: €94 ?-AJ-QQ

X
'FIRMA/ SELL®’PRQPIETARIO

Si usted tiene alguna pregunta sobre esta cotizacion, por favor, pdngase en contacto con nosotros
RAMON ARISTIDES ANDINO// 9941-13-00/ 9949-02-59

Gracias por hacer negocios con nosotros!



A MUNICIPALIDAD DE ARENAL %

- FRENTE AL PARQUE ARENAL, YORO Pt
ORDEN DE COMPRA
Negocio: ‘\\)0!(0\{(\@5 4 Mq& N°. de Orden
Lugar: LEO.LJO\C\\ Fecha: 8- 02-2.2
Cant] Y ¥  Descripcion P/UNIT. TOTAL
o) _TaPOﬂ?-S PNL Progion Q" 75 75
2_Noras 3|3 Legilimag. [PS 370

Vroqe,t\o Megn by r\Mlado SONLOG\O _

T&gb\{l—\ J‘mlaﬁCV’S;DY Emcr\\acn&, e

N¢ 102308

TOTAL | 51195

Firma y Sello

ARENAL: Fundada en 1856 con el impulso renovador de sus hljds estatal se convertira
dentro de muy poco en uno de los municipios desarrollad

del de ento de Yoro



AIARROTERIAS Y MAS

PROF. RAMO!N ARISTIDES ANDINO
Dir. Aldea Teguajal, dos casas después de |a |glesia Bautista, Arenal, Yoro.
Cel. 9941-1300 // 9949-0259 R.T.N. 18021983001770 E-mail: and|nor518@gmall com

FACTURA CONTADO

C.A.l: 5ABBA5-B4AET70-AA4294-93BD7A-FC371D-7B
Rango Autorizado: 000-001-01-00000601 al 000-001-01-00000900
Fecha de Emision: 0y02!2022 Fecha Limite de Emision: 03/08/2022

MES

o319 |

(" CLIENTE: gﬁ, N1 C| ID\\VLD'J Arﬂ,t’lo.\ W@m
DIRECCION: /

R.T.N. # 0.C EXENTA
\_# Cont. Registro Exonerados #Registro SAG: -]
P.UNIT. |oEC/mus]  porar

3 To.Yyones Yol [29 S

_ | Nv@rion 7L 2 !

REDNESINES 2/2 |95 3 FO

lLQ e \

\ N\
\
\
\

Modalidad: Impresion por Imprenta Original: Cliente Copia: Emisor TOTAL
< <
Son: @u\n NI1cANL > WPORTEEAONERADO L.
- ﬁf’ / WPORTERXENTD L.
once 54 r/ﬂO WRTEGRAADO 4 | L L} 5
ﬂ / / WPORTE GRAVADO 8% L.
svin | L L.TFS
LSV.18% | )
No. FACTURA TOWAPAGR L. 5 i 1a ?r;

000-001-01-00

)

LA FACTURA ES BENEFl’cm

DE TODOS, “EXIJALA”

IMPRENTA Y VARIEDADES ROSSY, R.T.N.02081963008921, TEL:2424-8787, SABA, COLON N° de Cert. 8231-19-10500-32



PROVEEDOR

: oo famlt N° FACTURA
S ol H N° Orden
Alcaldia Municipal

Municipalidad de Arenal
Honduras C.A. Teléfono 433-0127, 433-0128,433-0232

CONSTANCIA DE ENTREGA
A = Bzl

Dado en el Municipio de Arenal Departamento de Yoro por medio de la presente:

YO: FRTrROowATD TR lPAT -

Con Documento Nacional de Identificacion N°:

Doy constancia a traves de este medio de haber recibido el siguiente material/Insumos:
1- (3D 7RAONvES Pre Presion 2"
2« [(R) Vg R1eeAS 3= LEg,7704AC.

3. — —

4 FRoyEC7D AlCANTHRILLADO SAITHAR O TEG A
B.=

6.-

7.-

8.-

9.-

10.-

11.-

Dicho material sera utilizado para:

épmgfﬂ&ea@waaéeﬁ?‘ﬁﬁ i e gea L

A partir de este momento la Alcaldia hace responsable del mal uso o extravio del material a la
persona responsable de recibir.

FIRMA PARA DEJAR CONSTANCIA DE RECIBIR CONFORME:

A

X : huella ~ V.B ALCALDE MUNICIPAL
irma de Recibido: 1 ) . A ¢
Z e

NOMBRE COMPLETO



