ALCALDIA MUNICIPAL

.@. 6z
SANTA ANA, FM. - Telefax: 2767-0226 L/z

ORDEN DE PAGO N® 37168

DIA | mES ANO

’ 'V,‘ 2
4

Unidad Ejecutora: Valor en Efectivo

Paguese a: Ener 7 /V CO?\) eaien @ Sfore . zS'Oo‘ou
La cantidad en Letras: M / Ouiner 74“ }\/17'!'
Lempiras
Valor que se me adeuda por las siguientes mercaderias o servicios prestados.
Fondo Programa Prosg‘::ma Actividad Proyecto Gastos Corrientes [:]
pe p P > p— Gastos Inversién Social [:]
; Cédi .
~ il o ? i = Gastos Deuda Pablica |
r -
OBJETO DE VALQRES EN LEMPIRAS
GASTO DESCRI/I:CION SEGUN OTAL
1O OO0 CCe ND e\ WOONO\ Y/ OBJETO ;
1,Sp0 {08
/1]
. < L L/ ( r
enpro_Laabustiole [uro.
L4 P ¥
=}
. " . g
|
] 7 Se0lc?)
( ) i’

Firma del Responsable del Sub Programa Firma y Sello del Encargado del Presupuesto

/

7 /

~Firmay /Sprllo del Alcalde Municipal
i

Recibido por: !\J\} a l)ﬂ/ C ‘
0 K o3

e

Identidad No.

’

Original: Tesoreria
Copia: Presupuesto

Impuesto Vecinal:




|’.

ALCALDIA MUNICIPAL DE SANTA ANA F.M.
CIUDAD DE LOS VIENTOS
RECIBO DE EGRESOS

PCRL. fSOO -0©
NOMBRE: 670’”%' v Corlemance §76f€

TOTALEN LETRAS: /7 [ Cuin d/a/of hs

POR CONCEPTO DE: (mﬂ/)m [MAOS;//)/C /fm[é’iuﬂ /%‘7"'/’“/

JGARY FECHA:____—\ g;)é Aq Tf/V/ . .
/\ 02N Y¥ o033

Fi HUELLA No. DE IDENTIDAD




ENERCONS, S. de R.L.

(VL 9
TEXACO ' 1942
Cerro de Hula, Km 13.5 Salida al Sur =
Tel.: (504) 2213-6622 - R.T.N 08019010334280 Recibo por L. 'T, 5'0Q

Recibimos de: A\ | cc | dic yon-cipel de Sonds Ane.
' gt
La Cantidad de: \Jv A=\ q oS Craobs
Por Concepto de: Con locs - éQ 'FCLC\LWL« 'pb/ enSupeo de Cqb.’?u_‘l

Factura # 7 ‘i{ 21{@ No. Cheque —
(= : ~
&_de del 20\ Saldo Anterior | L.

N

Qntaews por Mora | L.

J

SIGMEN RTN 06051984007065 Tel.: 2201-0877 CERTIFICADO DE! No. 9231-14-10500-88




i

EMERGY & COWENIENCE STORES /' ]

- S. de R.L. de C.V. '-.':
y 13.5 5¥ida 31 Sur, "Sants Ana, F. L
Tel:2213-6622 4 v
TEXACO CERRO DE HULA S" ,
13.5 Salida a3l Sur, Santa Ana, F. A0F 4
,‘& Tel:2213-6622 4 Sl
£ RTN:08019010334280 N i
? efail:gerencialenercanshn.cos ; ) s
\
' FACTURA DE CREDITO ?) {
-.{cmn 004-001-01-00745249 -3.,‘ :
s i
|

P

120C-B13440-264B8D-02D10E-C95144-E9
ANGD AUTORIZADO DE FACTURAS - | 28

tura Inicial: 004-001-01-00655001 ' §
ctura Final:  004-001-01-00805000 ;

cha limite de emisién: 23-12-2021 '} . ;
Eﬂgha de emision: 19-08-2021 Hora:18: 25&
ro: Usuario HE b

L 2 .
Ciients: ALCALDIA MUNICIFAL DE SANTA AN
g 4
ff RTN: 08229795414530
£ PLACA: AMBULANCIA

HA DE PAGO: Cuenta Corriente

ht. Cod. Producto Precio L Total U

e ——— e

09 3 DIESEL ’
tidors 2 21.71 L 1500.00 k

e e e . e bl

Descuentos y Rebajas:
SubTotal Exonerado: .
SubTotal Exentos 1500.00 L
SubTotal ISV 15% ;
SubTgtal ISV 1B%Z

ISV 15%

I8V 18%

At TOTAL A PAGAR  1500.00;L 1
!7& Pago 1500.00 L%%(
* 3; Cambio :
Jl il quinientos Lempiras con 00/1'

0.C. Exenta:
CUns. Exonerac..

---°"""""'"-_"—’f

L

Py .
s S0 ‘:, LR,

(V. enerey & cowERdEMCE STORES 4

i p 5. de R.L. de C.V.
Kl 13.5 Salida al Sur, Ganta Ana, F. H.\ %
: Tel:2213-6422 .

’* TEXACO CERRO DE HULA _;9 E
K@ 13.5 Salida al Sur, Santa Ana, Fa o} 3
& Tel:2213-6622 A8 i
B RTN:08019010334280 e ,
' eMailsnerenciafienerconshn.com ]
L] ‘ .

. FACTURA DE CREDITO X

“FACTURA: 004-001-01-00745249 L

A1, R
{2C0-R13440-264B80-02D10E-C95144-E9 -
4

RANBO AUTORIZADOD DE FACTURAS
~tura Inicial: 004-001-01- -[0455001

factura Final: 004-001- 01-00805000 ; iy
Recha limite de emision: 23-12- -2021 d t- [

Recha de emisién: 19-08-2021 Hora:1B:25,
?ajero: Usuaric HE X
Clienta: ALCALDIA MUNICIFAL DE SANTA
% A

. RTH: 08229975416530
Vi, PLACA: AHBULANCIA

FORMA DE FAGO: Cuenta Corriente

Iescuentos y Rebajas: 0.
tubTotal Exonerado: 0
GuhTotal Exento: 1500.
SubTotal ISV 154 0.
cubTdtal ISV 1B% 0

15V 15% 0

18V 18% D

TOTAL A PAGAR 1500.
Fago 150
Cambio

S o
"."ﬁt} nil auinientos Lempiras con nn/100
W] v
he o
iy ;" 0.0. Eventas_________________2T}°
(R R

Cons, Exonerac.s______ oo ity
w¥ Mo, Registro SAG:__________

' ‘p Factura, beneficic de todos: EYI;MU\J

P\GADQ .'

I

ORIGINAL:Cliente

1.‘



L2 1.
1 B
l ] ENERGY § CONVENIENCE STORES
- g, de R.L. de G.V. ¥
'v“n 13,5 Salida al Gur, Sants An3, Fof )
s Tel:2213-8627 3
& TEXACO CERRD T HULA _\!}
&a 13.5 Falios 3l Sur, Santa Ana, F. ATk +
h Te112213-4622 R
o /TH: 0801901038628 [ \ 4
' eﬂsxl:geren-;:.s&enercmsnn.ca» ¢ 4t 4
$ L |
'_ FACTURS OF CREDITO \, l°
- BACTURA: 004-001-01-00745245 B ‘

A.l.

{700~ 3840- 264B8D-02BADE-CI5144-E7 ’ i
NGO AUTORTZADD OF FACTURAS b
$yra Inicial: 004-001-01-00655001 1 t »
tyra Final: 004-001-01-00805000

Fecha limite de emislent 23-12-7021 P oy

L
-

' ‘ha o emislont 15-08-2021 Hor3siB:Zd
Majeros lsuario HE o
- 3

AN

b
Cliente: ALCALDIA KUNICIPAL DE SANTH
}':_ [
/ Y RTN: 08229795416530
- o PLACA: AFBULANCIA
RMA DE paGO; Cuenta Corrifme

’
21,71 L 1500.00 &

Pescuentos ¥ Rebz13s: 0,00 L

cubTotal Exonerasds 7,00 &
subTotal Exenter 1500, ML
gubTokal 18V 13% 0.00 &
SubTetal 15V 18% 0005
sv 15z 0.00 %

13V 183 0.00-L

§1
19n

174 A PROAR {500, 107
Pago 1500, 004
Caabio 0,08

_7';1'. guinientos Lewpiras L GO/“!M _':,;_

:- r:v-Eﬂ'-T:: - L




A

ALCALDIA MUNICIPAL
S — SANTA ANA, FM. - Telefax: 2767022 ) C)\P
SRR ORDEN DE PAGO N'37131
Unidad Ejecutora: - . Valor en Efectivo

6LOY

Paguese a:

€>(O(\ . Lempiras

N\ ) " -
Valor que se me adeuda por las siguientes mercaderias o servicios prestados.

Fondo Programa Prosgl:':ma Actividad Proyecto Gastos Corrientes D
Gastos Inversion Social [:]

Cédigo Cédigo Cédigo Cédigo Cédigo )
1 01 W i Gastos Deuda Publica |

e

/7 /
OBJETO DE »o/ VALORES EN LEMPIRAS |
GASTO |\ m@i%&c@ NeonD) S5 [ rom

- \ W
G de ¥ FUs e Oan ———
1) G DN . Ser E.}\D.l)
N W2 N

"= >~ -dor ﬂ&)ﬂi 2!

all £

QU

Firma del Responsable del Sub Programa Firma y Sello del Encargado del Presupuesto

W M y Sello del Alcalde Municipal
Recibido por:

Identidad No._éd&’l = 199%06%
77

Original: Tesoreria

Impuesto Vecinal: 4 Copia: Presupuesto




‘l

ALCALDIA MUNICIPAL DE SANTA ANA F.M.
CIUDAD DE LOS VIENTOS

./__6 9[000 . RECIBO DE EGRESOS
PORL

NOMarE: SmSe €Ph\uz UQS?M& BQWYGI

TOTALENLETRASD_Lf_L)X) M OCLOQMAF Diey Zﬂ’“
Poacoucmooe_f;ga_wu ot 8 IE Avean v /8 /’/f!‘ (rol

LUGAR Y FECHA: 57;4 fo [
\ W gﬁ 4. |94 q.0004%

No. DE IDENTIDAD




JOSE EFRAIN VASQUEZ VANEGAS

Barrio El Calvario, Calle Prircipal Domicilio Propio, Media Cuadra
De La Iglesia El Calvario, Santa Ana, Francisco Morazan,
Cel.: 9716-5317
‘e mail: banegasjoseefrain@gmail.com

RTN: 08221969000462

FACTURA N° 000-001-01-00000014
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FERRETERIA
LA FRONTERA

DISTRIBUIDORA DE PINTURAS
Carretera Panamericana, Ciudad de los Vientos
Desvio Municipio de Santa Ana, contiguo a Postal Policial
Cel.: 9714-9031; Tel. 2213-7632; 2213-7686
e-mail: ferreterialafrontera2015@gmail.com

FRONTERA R.T.N.: 08011963016170
' . (DIA | MES [ ANO )

COTIZACION N° 3856 o [ o8lz1 ]
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Base Legal. At 1 Decreto N 102 de 1974, reformado mediante Art. 12 del
Decreto N° 255 de 2002 , Art. ﬁuqo-mwzsauuyummm
Ventas, Art. 8 Decreto de Ley N° 14 de 1873 y el Reglamento de Prastamista No
Bancario Acuerdo 43 de 1973, Art 30, 39 y 56 Decreto N® 17-2010, Art. 48, 49, 50, 51,
52, 53, 54, 55 numeral 2), 58 numeral 1), 60 numeral 1), 86, 68 numeral 3 y 4, 164 del

o

Sefior Obligado Tributario recuerde su obligacién de comunicar al SAR cualquier
‘cambio en sus datos en el RTN, conforme al articulo 63 numeral 10 y 11 del Cédigo
Tributario.

“Tributar es ProgreSAR"

1 Numero de Documento SAR-412- 2950394 Transaccion: 1E2813
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LA FRONTERA

F
FACTURA N° 000-001-01-000 46797

FERRETERIA
LA FRONTERA

Distribuidora de Pinturas
Cel.: 9714-9031, Tel.: 2213-7632, 2213-7686
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!ﬂm REPUBLICA DE HONDURAS
m REGISTRO MACIONAL DE LAS PERSOMAS

TARJETA DE IDENTIDAD } &
. WENDY WALESKA / LOPEZ MARTINEZ
5 AL K gle
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