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Municipalidad: __Santa Elena

Unidad Ejecutora:

——————— R B W W WA W

REPUBLICA DE HONDURAS
ORDEN DE PAGO

ALCALDIA MUNICIPAL SANTA ELENA, LA PAZ

Municipalidad

Paguese a: Mac ca Sa\y OAOTQ \\ en{’w a %cl"'o Valor Efectivo.:

Departamento: _La Paz

Orden de Pago No.

La Cantidad en Letras: Sels
C uaren to

(AT

(\ o%(,w‘eﬂ’(‘o.s

007365

Cheque No.:

Con

e J1eo>

Lps. 6, 24000

m Valor que se le adeuda por las siguientes mercaderias o servicios publicos:

FONDO | PROGRAMA | ACTIVIDAD |PROYECTO CaclaiComante
é Cédigo: Cédigo: Cédigo: Caodigo: Gasto de Inversion Social:
|) () i\ O\ o Gasto por Deuda Publica:
OBJETIVOS DESCR[PC“’)N VALOR EN LEMPIRAS
R AS100 SEGUN OBJETO TOTAL
QO\r Concey “O cli QOF\\)O ckﬁ 61 2"{0* (\]e)
auvwen tacion (AM de: vl
aector Cawd 2840 00 {
SUNW] sector  Educacion 2000 N\
-
24110
TOTAL
Fecha: _o} o6 /ZOZ'L 3
Firmay Sello del

Firma / Recibido por: Mm“l Q

Firma y Sello del Alcalde (sa)

Saly OA orQ

\ eatura S orto

identidad N>: [ 2210 —\M‘\o} —©O0o\gX

Impuesto Vecinal;

/I 06/2020
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CHEQUE No. 00007361

boee

Lugar y Fécha

kRO

CATT D WO SIUNDUCL] 80 ADBOUIUOM MM

£t aT s Lempiras

‘Cantidad en letras

i 7 ARy e £
gom) e \ 7 s
Banco de Occidente. S.A. GO L AYAS, Slaid G,

/

e o

¢
7

_f:gfz',,z e

1030207912001 330 200095L0e0000 7364

" DESCRIPCION

REVISADO POR i

Escaneado con CamScanner
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Acaldia Municipal De Santa Elena, La Paz, Hondurag, €. 4.

Welcfono: 2764 -1022 /3332-1506
Corren eledtronico; munisantaelena, 2015w pmail com
wsaulventura@gmail.com

RECIBO POR LPS. (/249 -co

RECIBi DE: ALCALDIA MUNICIPAL DE SANTA ELENA, LA PAZ

Por concepto de: }aaj o de A\ wentac on
A:Fev ecb\c:g ru}\‘\réo\u-aleg vealitadas

.......................

Lugar y Fecha: Santa Elena, La Paz a los £3_ dias del mes de

T AN
=)

del ano 2022.

Firma: Maia SalWadota \lentvra Seto

Nombre Completo: Maria  Sdvadata Neatvrg

No. Identidad: 12\l -\9b)_ oo\

No. Solvencia:

“€l Cambio de Santa Elena, €s Un Compromiso de Todos (as)”

% or¢ to '

-




Bo. El Centro, Santa Elena, La Paz.

Cel.: 8740-0679 E-mail.: salvadoraventura@hotmail.com
CAlL: BF1959-57B79A-5A438D-B63D4B-467266-7F

R.T.N. 12161967000672
Fecha, 26 de b\

CLIENTE A\CQ\CL‘Q Mm&z (ple] \

~ MARIA SALVADORA VENTURA SORTO

del 2022

DIRECCION: ;Q DJ'U E(Q!Q qu__P(jZ

R.T.N.: Constancia. de Registro. de Exonerados.

Orden de compra Exenta:

No. de
S00-202 Bo. Asibe

Reg. S.A.G.
[£ Cuadr NOe O

Cant.| DESCRIPCION: - {Prac. Unit{susass Oforason | T O LA LY
54 Merendas 30. g 71940k
22| Almuerzos Go. 1920- lo
/
\ A
N

TOTAL L. 3eup.
m—m‘mam«wwmm DESCUENTO OTORGADOS
Fecha Limite de Emisidn: 06-03-2022 : A
Cantidad en Letras: TTeS M REBAJAS OTORGADAS L
ochocicntcsS warenta SUBTOTALL
\ ernPiraS cXac oS - INPORTE EXENTO L.
Orighai: Cliente c_o.pla: Emisor INPORTE GRAVADO 15% L.
UAFACTURA ES BENEFICIO DE TODOS "EXHALA™ NPORTE GRAVADO 185
TASAALCUOTADS
15V 155 L
FACTURA LSX 1L
000319 IPORTE EXORERADO L b
No. 000-001-01-00 ; owanekrd A B 4

ol G

e e

AR IR

e S,



MARIA SALvAvuna veNTURA SORTO

Bo. El Centro, Santa Elena, La Paz.

Cel.: 8740-0679 E-mail.: salvadoraventura@hotmail.com
CAL: BF1959-57B79A-5A438D- B63D4B-467266-7F

R.T.N. 12161967000672
_Fecha, | Z de Y7249

del 202 4~

’

é/’w%w{»/ f/j/»yv’/ﬁ/ﬂ

CLIENTE: __

DIRECCION:. ,_~ @/L II/ ('4 l((’/]/‘/‘}'/ _Iy _7@_7 S

Exonerados,

o g % —

_Constancia, de Reglstro. de

Ord.n d- cnmprn Exonlu

GME :..QR g:&

‘ e\ 711 SALVADORA VENTURA soaro

——— r’*
l
P

ahdUalIIL™

CREDITO

TOTAL L.

sutorizado: 1 Tal. del Mmmtwmm

Rango
Facha Limite de Emisién: 06-03-2022 W/
Cantidad etras: KC

DESCUENTO OTORGADOS

, REBAJAS OTORGADAS L
@ (JLTLL/ G:fi/é/\,\j,?"b ’ SUB-TOTALL,
£ s - MPORTE EXENTO L

Odg‘l'nal CIlonto Copla: Emisor

IMPORTE GRAYADO 15% L

INPORTE GRAVADO 18% L.
TASAALICUOTA D% L
1SV 15% L

RACTURA .
No. 000-001-01-00 0003 A

(FUR1, 18
IMPORTE EXONERADO L
TOTAL A PAGAR L}

R
. o o o ot
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Municipalidad: _Santa Elena

Unidad Ejecutora:

REPUBLICA DE HONDURAS
ORDEN DE PAGO

Municipalidad

Departamento: _La Paz

Paguese a: L‘ Afﬂ\l yac Keune HCYMHAQ éQqu
La Cantidad en Letras:_O0en¥0 o chenta
é\o dcien \b <

/AL

Orden de Pago No.

Cheque No.:

cewn

Y cuatre

oo fiep
[4

Valor que se le adeuda por las siguientes mercaderias o servicios publicos:

ALCALDIA MUNICIPAL SANTA ELENA, LA PAZ

007367

Valor Efectivo.:

Lps. |84, 200.04

—

FONDO | PROGRAMA | ACTIVIDAD |PROYECTO Gasto Corriente:
| Cédigo: Cédigo: Cédigo: Cadigo: Gasto de Inversion Social:
N .
j £ [ | 1 O\ 0% Gasto por Deuda Publica:
OBJETIVOS ESCRIEETO VALOR EN LEMPIRAS
ke SEGUN OBJETO TOTAL
Por Conceplo de<  Contr 15,20 o
Parle  unctiPal  Con  \)S10W0 J
Mundyal Para  ProYedo Je ( :
PG\Y\e\e_g Soldire g Palr cu [q‘ \ %
Comunrdad  del CAtan ac/0) ) %
. ) i 2
2190 | QX0 A xos \LTTOSAY o/
TOTAL

Fecha: &4/05 /7021

Firmay Sello del Encarga

il

Firma / Recibido por:

Identidad N°:

; Firma y Sello del Alcalde (sa)

A\

= ls1d- 999- 60399

Impuesto Vecinal;_




Escaneado con CamScanner
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Alcaldia Municipal Pe Santa Elena, La Pas, Honduras, €. A,
Weléfons: 2764-1022 /3332-1506
Corren eledronito: munisantaelena.2015@gmail com
wsaulventura@gmail.com

RECIBO POR LPS. (51 700 00

RECIBi DE: ALCALDIA MUNICIPAL DE SANTA ELENA, LA PAZ

o - - - 1 ] 1 . ) S O o e O el e e i s e e et S e SRS S

La cantidad de: _(ien YO oQ\\eﬂi@\ v cua o e\
E A«QSCQQ\’\,*O_S GO A= i
Por concepto de: coanira _Par’te Mumfc Pal con
i LS con Nundial  Qare  ProYedte de  Paneles:
i Soloves en Yg comunidad dei  Atanado :

Lugar y Fecha: Santa Elena, La Paz a los _© & dias del mes de
TN ©. del ano 2022.
o

Firma: /Jij’

AT
Nombre Completo:

No. Identidad: 1814 (929 ~00 3ID

No. Solvencia:

“€l Cambio be Santa Elena, € Tn Compromiso de Tobos (




INVERSIONES ALESSIA

Prop.: Lideny Yackeline Hernandez Garcia

Fecha: Q_/ TTUI") >

/2022 Factur
Cliente: () )(’n\rj( o Moy Ci pa

RTN: 08011992008082 Tel. 9783~ 9546
Barrio San Miguel, Marcala, La Paz.
Correo electronico: yackeline_h@yahoo.es
CAl: 215AD2-CB5F31-A24B88-62DE1 7-19A9A3-1A

a No.000-001-01-00000150
) D¢ <onda Litna

Direccion: w (4 '(‘ na_ De Dl Q

(o Paz

RTN:

CREDITO Cj CONTADO (™)

Cant. Descripcién P/unit. (L.) re,‘}:}:‘;'g{';f;a\gas Total (L.) )
00 PBadcytas 20 CHOWSE | 32560
IS lcondioladoics LAAH 1,345 0:138
\s TrucyssreS S60 w 1,345 20.118

ol 145  couce H IO |23 [0 30

Cant. en Letras:

Sub-Total L.

Impor. Exonerado L.

Impor. Exento L.

N’ Correlativo de Orden de compra Excenta F)
N Identificado del registro de la SAG:
N de Constancia del Registro Exonerados: e
2y

iente Copia: Obligador Tributario Emisor

Impor. Gravado 15% L.

160. 3

=

Impor.

Gravado 18% L.

15% ISV. L]
71

L6 26

0

18% ISV. L.

\

Total a Pagar L.

(8u. 20!

)

La factura es beneficio de todos, exijala.
Rango Autorizado: 000-001-01-00000101 / 000-001-01-00000150 Fecha limite de emision: 28/04/2023

Escaneado con CamScanner

STUDIO DINOTTE, B San Miguel, Marcala, La Paz. RTN, 12081999001655 Certificado SAR N 9231-21-10500-51
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REPUBLICA DE HONDURAS

ORDEN DE PAGO
ALCALDIA MUNICIPAL SANTA ELENA, LA PAZ

007378

Orden de Pago No.

Municipalidad: _Santa Elena Departamento: _La Paz__

Cheque No.:

Unidad Ejecutora: _Municipalidad
Paguese a: ol \ o S FiNg Lo Pez. H < v\ﬁc.mc\@L Valor Efectivo.:

s: DOS Wi\ (’\_Lox‘\“Oue,ﬂ\’D) SN Lps. (21 L{QD‘O(}

La Cantidad en Letra

cef/op
Valor que se le adeuda por las siguientes mercaderias o servicios pblicos:
FONDO | PROGRAMA ACTIVIDAD | PROYECTO Gasto Corriente:
a Cédigo: | Cddigo: Cédigo: Cédigo: Gasto de Inversion Social:

I I Oh Q) o) Gasto por Deuda Publica:

VALOREN LEMPIRAS

ggf‘g‘;gg DESCRIPCION ;
SEGUN OBJETO [ TO

PC‘( COWQ(O&D AQ ‘PGU"\Q Q(f‘ 2
Aungyen lO\uOV\ Parq vé{mmr\ :
d< ceor "pO\'CL(.[OV\ YV ¢ Pad

=

2o S“Dfo(\x\c\OS D teadros \\\\3{\\‘“\“
O,—

TOTAL

Fecha: 10!06/70?3_ \Q\‘f

Firma y Sello del Encarga
e
.,7’

R

Firma y Sello del Alcalde (sa)

Firma / Recibido por: jw/zw /,)L_,_j/

Identidad N°: Z/é (4 (. E o062 7 Original: Tesoreria

Copia: Presupuesto

Impuesto Vecinal,_




BEORADO POR

Escaneado con CamScanner




Alcalbia Municipal De Santa Elena, La Pas, Honburas, c. 4.
Telstono: 2764-1022 /3332-1506
Corren eledronito: munisantaelena. 20154 mail.com

wsaulventura@gmail.com

RECIBO POR LPS. _Z/H%Q v <

---------------------------------------------------------------------

.._.-.-._.-..........._._....-.-----.---.-.--_.-.-.—.-.-.-----a--c--.-._.-.—.-,-.-.---.-.-.---,-.----.—-

Por concepto de: < it de aumentocion Pc:urq i
Cocvforaudn i el Pa :

ez vunJown Ae

...._...,_.-._._...,_.-...._.-.-.-._._._._.....-.-.-._...._._.—._--.-._._-...-.-.-._._.-._.--—._-_.-._.---._-_.-._--._.-._.-....

Lugar y Fecha: Santa Elena, La Paz a los Lo dias del mes de

N~ nde del afio 2022.
L)

Fima: _Sessbswad, /.

=7 77/

Nombre Completo: WM M

No. Identidad: /% /4 (4 { 200027

No. Solvencia:

”

“@l Cambio de Santa Elena, €s TUn Compromiso de Todos (as)




Prop: Josefina Lopez Hernandez RTN: 12161967000216
Barrio El Centro, Santa Elena, La Paz
Correo Electrénico: josefinalopez@gmail.com Tel.9846-6775

CAl: D5C869-3CDAC8-29469E-91CEAF-37009D-27
Fecha:_02/_JUD /2022 FacturaNo.000-001-01-00000316

Cliente: v
Direccién:_ania._E lena

e " lein

.Qﬂ'\'YO

RTN:__13ilo OO 1YBSE8

Datos del  N° Correlativo de Orden N° Correlativo de Constancia  N° Identificador del
Adquiriente de compra Exenta del Registro Exonerado: registro de la SAG:

Exonerado

Cant. Descripcion

rebajas otorgadas

Ol  B\rnuer 208

|. (00.0d 0.

P/unit. (L.) | Descuentosy | Total (L.)

@COMEDOR TRES HERMANAS

 Certificado SAR N' 9231-21-10

.

La factura es beneficio de todos, exijalaJ

Cant. en Letras: DQS m(l

oﬁnm‘cmm I Copia: ohup& n—huurlo&nhor

Impor. Exento L.

Impor. Gravado 15% L.

(
2
Impor. Exonerado L. >
)
S
¢

Impor. Gravado 18% L.

15% ISV. L.

¢
vl

4% 1S. Turismo L.

L Total a Pagar L.

Rango Autorizado: 000-001-01 0000301 / 000-001-01-00000350 / Fecha limite de emision: 291 }

Escaneado con CamScanner
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REPUBLICA DE HONDURAS

~ ORDEN DE PAGO
ALCALDIA MUNICIPAL SANTA ELENA, LA PAZ

007362

Municipalidad: __Santa Elena Departamento: _La Paz Orden de Pago No.
Unidad Ejecutora: _Municipalidad

Cheque No.:
Paguese a: 305(’. £nda loPc2 H e iﬂCu'Lc\e‘L Valor Efectivo.:

La Cantidad en Letras:_0N\. \ q\\k‘\ﬁ‘:d\ \'OS Covs osf JOoo

Lps. l; S00 o

Valor que se le adeuda por las siguientes mercaderias o servicios publicos:

FONDO |PROGRAMA | ACTIVIDAD |PROYECTO Gasto Corriente:

Cédigo: | Cédigo: Cadigo: Cédigo: Gasto de Inversion Social:
| ( ( ﬂ 7) QL OO Gasto por Deuda Publica:
by
gEBéig\T/_gg BESTRIECIGN 'VALOR EN LEMPIRAS
SEGUN OBJETO TOTAL
Por Cencefdo e PC\Q\G Je 1, 500 |00
a\c.wemLarion Para rcunson 7.

Con \vuf\ \'O~\ C\\XW\\ h\\‘\‘{C}A\OTO) \ g
Ae C\‘\ oY : i %
™

2110 O\r@&oc}rda BAR 0O UED

TOTAL

Fecha: _0O2 /06 /Z@ 22

Firmay Sello dé!‘ 16

Firmay Sello del Alcalde (sa)

Firma / Recibido por: W

Identidad N°: 72 /fr q éi}®607/7

Impuesto Vecinal;




ANDC LUINANLIIDAS e £

‘ .
ALCA e
VL / i CHEQUE No. 00007358 | 3
3 Cuenta No. 113020009540 { 3
,_‘3"' *‘?“ LugarlyFecha : ;t !l
T 'ii} "_‘;gi
_ s S
Paguese a la orden de ¥ gl .}')_ :
ol T
g| V)
' o ' G Lempiras gl o
Cantidad en letras { (:}/‘ g
; & R
lh Banco de Occidente, S.A. Firma,(/:) K =0 ‘)
2043020794004 430200095L0#000C 7358 :
v | L=
o b
[ 0% 0T O IR
@ ' ; - HE e
MK : |
@ | ! C‘
: } 15 B LY

DIAIMUNICI }‘? %L ‘”TA ELEN

} & O

BNA (rLenss Ged

P " SN S U - L T T e L AR E HENLS
REVISADO POR AUTORIZADO POR
y Tl ae L T Sl ; ; ;» }‘=_" A P
R RoT St

Escaneado con CamScanner




QAlcaldia Municipal De Santa Elena, La Pasz, Honduras, €. A.

Teléfono: 2764 -1022 /3332-1506
Correo electronico: munisantaelena.2015@@amail com
wsaulventura@gmail.com

RECIBO PORLPS. [, Sov e

RECIBI DE: ALCALDIA MUNICIPAL DE SANTA ELENA, LA PAZ

P e . o e e e e e e o e S

Por concepto de:

........................................................................................................................
.

Paq o PYASEY T &qub n_are

Y et (on \k-k‘f\%c\( O()WL\“L&'\‘TO\AUYQ’*S

A<

CLO N,
J

Lugar y Fecha: Santa Elena, La Paz a los _<2 dias del mes de

/MaV e,

del ano 2022.

Firma: %ﬁw

Nombre Completo: 9’0:1—4:% 7*%70‘0%—

No. Identidad: /2 /L 19 6 F Doty

No. Solvencia:

“€1 Cambio de Santa Elena, €s Un Compromiso ve Todos (as)” 3

B U g R S T R R R RO R R e R R




CUMEDOR TRES HERMANAS

Prop: Josefina Lépez Hernandez RTN: 12161967000216
Barrio EL Centro, Santa Elena, La Paz
Correo Electrénico: josefinalopez@gmail.com Tel.9846-6775
CAl: D5C869-3CDAC8-29469E-91CEAF-37009D-27

Fecha:0Z /| & & /2007 Factura No0.000-001-01-00000315
Cliente:_ALcarnd ia AN Pal
Direccién:ﬁqc\ ‘a leno la al

RTN: izl o 08 | 3F35 3%

Datos del N° Correlativo de Orden N° Correlativo de Constancia  N° Identificador del

Adquiriente de compra Exenta del Registro Exonerado: registro de la SAG:
Exonerado
Cant. Descripcion P/unit. (L.) rel?:":s“s{';:’;a‘éas Total (L.)\
2s] Almoevzos | 60 I,SCof

/

12081999001655 Certificado SAR N* 9231-21

La factura es beneficio de todos, exijala Impor. Exonerado L.

Cant. en Letrg : N Impor. Exento L.

Impor. Gravado 15% L.

Impor. Gravado 18% L.

15% ISV. L.
18% 1SV. L.
4% IS. Turismo L.

24
il

/

[

g \

X

)

/

\

4

N

STUDIO DINOTTE, B San Miguel, Marcala, La Paz. RTN,

frma Autorizada \_ Total a Pagar L. | [, 56C
QOriginal: Cliente / Copia: Obligado tributario Emisor

Rango Autorizado: 000-001-01-0000301 / 000-001 -01-00000350 / Fecha limite de emision: 29/12/2022

Escaneado con CamScanner



REPUBLICA DE HONDURAS
~ ORDEN DE PAGO
ALCALDIA MUNICIPAL SANTA ELENA, LA PAZ
Municipalidad: _ Santa Elena Departamento: _La Paz Orden de Pago No.
Unidad Ejecutora: Municipalidad Cheque No.:
Paguese a_lrsa  YeCenia \J coduva  Maydinea  valor Efectivo.:
L iaidad on Letras: S ok setinos s N jietqihe e Lps. 12000
©o [op

Valor que se le adeuda por las siguientes mercaderias o servicios publicos:

FONDO | PROGRAMA | ACTIVIDAD | PROYECTO Gasto Corriente:
Cédigo: | Codigo: Cédigo: Cédigo: Gasto de Inversion Social —————
| it 0k 7). ] ) Gasto por Deuda Publica:
VALOR EN LEMPIRAS
82‘5@482 DESCRIPCION -
SEGUN OBJETO TOTAL

f\?a\/ C,Ov\r.e\'p'l‘o e Dctﬁua :\e F20.0lo

mimentotion Para  con dy LQ

.»\c O\'QX*OT Yy (-"\f_ \c Vcb\
NWweveoeSs OT\"LOT\*C\ CO Y A\‘V\cu.lq

con__\tNnezZ Y \\)\J\Uef\‘\‘\kcl.

2140 \occedod 4 V< 0 e

@

TOTAL

Fecha: 2. [o€ |2027

Firmay Sello d." E

Firma y Sello del Alcalde (sa)

Firma / Recibido por: Iﬁ‘f&
dentidadN:_12 16 ~ 148\ _0p=i9

Impuesto Vecinal;




T T T ATANANIUATAL,
SANTA ELENA
Cuenta No. 113020009540

{

Lugary Fedha

CHEQUE No. 00007400

‘ : \ " _‘ e
F l Paguese a la orden de : L
9 :
l Cantidad en letras - “.' il
e ‘l
Wi | “T_ = /
% | tb Banco de Occidente, S.A. 7 ; ‘v s /M
} ~:ﬁ;m‘é(srf~ «--—.J--x-.-.,.a_..___, EE ;
o) { 013020783004 130 000/5L0Q0007LON
A
A @ DESCRIPCION
( i
A |
l
!
{ I;
12
' II%
o
L0
i3 y:
O TR
|||
O
4 I B
3Ll 18
2 P l \..

Escaneado con CamScanner
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€orrea electranico: - Ntaelena.201 5w amanl com

s At

' Alcalbia mlmttipal' Be Santa Elena, La Pa;3, Bonduras, €. 4.
_ Telétono: 2764-1022 /3332-1506

wsauiventura@egmail cem
Pt e o N BV V1L CO T

RECIBO POR LPS. _ 7 20.c0

.....

- e
- - —--—-------------_--—-—----—--—----—----_-~_-----_--_--_--_----_-————-—-—-----

T et m e E Rl -y

i Por concepto de: _¢oq o Jd. auwmentodwn Pare ;
i _Concuvse e oratovie de o yed e_c:\uCuHUCAil

Muieves OYi2ewn ey

Lugar y Fecha: Santa Elena, La Paz a los 2L dias del mes de
\) AN TR, del afo 2022.

9
Firma: %
Nombre Completo: _ X «<sa -} eCen o\l
No. Identidad: 121b-\4 &\ caziy
No. Solvencia:

“@l Cambio de Santa Elena, €s Fn & .*? ‘




CQMEDOR DONA ZOILITA

De: Irsa Yecenia Ventura Martinez
Santa Elena, Bo. El Centro,

La Paz, Honduras C.A.

Cel.: 9806-7446 /| R.T.N.:12161981002148

comedordonazoilita@gmail.com
,, 1O I 0L |22 I

[Facrurane 000-001-01-00000388 | commoo(J aeoro()

CAl: E6D6A4-B6216E-ECA39A-6F1EA1-COEA60-26 “-T-N-=! !

cliente;__A | cn\{\in ™ el £ al -

Direccion ; ' \o

at|  DEscRPCION | o |yretaes | TO7

8 |Medtendas 30Q- 240
B H‘mu?«‘co'i Lo-op L*P}G
Datos del Adquiriente Exonerado SUB-TOTAL

de Orden De Compra Exenta: PORTE

imero Constancia De Registro de Exonerados: EXENTOISV IL..

iamero Registro de la SAG: EXONERADOS||_

NGO AUTORIZADO: 000-001-01-00000351 /000-001 0100000400
IMPORTE

ECHA LIMITE DE EMISION: wwzoz:z o'
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Municipalidad: _ Santa Elena

Unidad Ejecutora:

REPUBLICA DE HONDURAS
ORDEN DE PAGO

ALCALDIA MUNICIPAL SANTA ELENA, LA PAZ

Departamento: _La Paz

Municipalidad

Paguese a:

| La Cantidad en Letras:_1)© S

\¥Sa \I eSetwaA \i u\)(\.k\o\ MC\L‘\)‘ nealor Efectivo.:
Arr anta

oA Cilento

Orden de Pago No.

007374

Cheque No.:

Con

~o/jo0

Lps. 211%Q~°0

Valor que se le adeuda por las siguientes mercaderias o servicios publicos:

FONDO | PROGRAMA | ACTIVIDAD |PROYECTO CactalCornanie
‘3 Cédigo: | Céddigo: Cédigo: Caodigo: Gasto de Inversion Social:
[ / [ ob 0L o Gasto por Deuda Publica:
VALOR EN LEMPIRAS
gg‘é?s“{gg DESCRIPCION ,
SEGUN OBJETO TOTAL
Pov  (onced RO d. (\?C\%o <lc 2, 150 4o0
alipenfacion e ack vidades |
vealinasos Por &
Y NI O W PQY e cnccu“l:\’ckde( ’))'30- s i i 1=
de  1A1P :
{2emnion C Oy dorycred O 1 {00
ia‘ %;l' Ike, ff‘md«)a%ob Ly i eS05
TOTAL B

Fecha: 05’/04 /7022

Firmay Sello del En

|

<

Firma / Recibido por: j‘l\“\&'

Firma y Sello del Alcalde (sa)

Identidad N°:

20— \4p1 Q0TI

Impuesto Vecinal;




CHEQUE No. 00007370 |
|

PSR A STE TR

Lugér y Fecha

Cantidad en letras

D3 L%

<. / ,::-_ 2l
/ A
- ‘fff‘ 3 ,"‘ A o
vl g S 4 e SGRET |
4 ;;:"-;/‘;,‘.'"""f‘ /‘/ ‘s Feid "
Banco de Occidente. S.A. . St ;
Pl IO SRR : e

g

S

P |
==

M

R

i\
LEY DE HONDURAS, SoA DE OV, TELS 27213328, 2585-0800, JCR{0% 18) ~ TIFTT 0
sy
~
A
e .
=
[
-
]
o
g ‘, ey 2 $Eey
e : o
il
~
>
r"‘
>
rr
oy
-
Py
>
o)
o wi
7
£y
P

¥
5]
Rty oo i e




r

Zlealvia Municipal De Hanta Elena, La Pas, Bonduras, €, 4.
Teléfons: 2764-1022 /3332-1506

Correo eledronico: munisantaelena.2015@gmail com
wsaulventura@gmail.com

RECIBO POR LPS. 2,130 o
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Lugar y Fecha: Santa Elena, La Paz a los ¥ dias del mes de
j i ©,  del afo 2022.

Firma: ___[//Fe>

Nombre Completo: Trsa ~!ecmio. Ver Fure, Tho et

No. Identidad: 12) b —\48) _c0z /Y

No. Solvencia:

“@l Cambio de Santa Elena, €s Un Compromiso ve Todos (as)”
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uyvEDOR DONA ZOILITA

De: Irsa Yecenia Ventura

Cel.: 9806-7448

Santa Elena, Bo. !lcm

La Paz, Honduras C.A.
/ R.T.N.:12161981002148

comedordonazoil .com
|0b| o b i;b‘

FACTURAN 000-001-01-00000386
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Fima: EVO\ Gexo ATV
Nombre Completo:

No. Identidad: 216 - 155 - DO0CH
No. Solvencia: _£150 29

“@l Cambio be Santa Elena, Es Tn Compromiso be Wobos (as)”

Escaneado con CamScanner
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Municipalidad: __Santa Elena Departamento: _La Paz

Unidad Ejecutora: _Municipalidad

/-’:»)(l\ﬁv Le s S ey w:wxéu C

Paguese a:

A

Cov oo io0

REPUBLICA DE HONDURAS

ORDEN DE PAGO
ALCALDIA MUNICIPAL SANTA ELENA, LA PAZ

007361
Orden de Pago No.
Cheque No.:
Valor Efectivo.:
Lps. 3,000'00

La Cantidad en Letras: Tyes v\

Valor que se le adeuda por las siguientes mercaderias o servicios publicos:

al 8000/ 06/2020

Firma y Sello del Encar

Firma y Sello del Alcalde (sa)

Firma / Recibido por: Eﬁl hey emu
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DESCRIPCION
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Alcalvia Municipal e Santa Elena, La Pas, Honburas, €. 4.
Teldtono: 2764-1022 /3332-1506
Corren eledrinito; munisantaelena.2015@gmail.com
wsaulventura@gmail.com

RECIBO POR LPS. _73,000 <O
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Lugar y Fecha: Santa Elena, La Paz a los @2 dias del mes de
3 Ao del afo 2022.

Firma: > L/ j

Nombre Completo: [Q/hw dumut .Utvnn ndet
No. Identidad: _12-494 -2ci-c et

No. Solvencia:

“@1 Cambio ve Santa Elena, Es TUn Compromiso de Tobdo
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Municipalidad de Santa Elena la Paz ;.

munisantaelena2015@gmail.com
Teléfono: 2764-1022

Permiso NO (10242

Nombre del Propietario: Tl her Lemu® Wernandez

Niimero De Identidad: {2 92~ 26\\ = 060\9

Wi i
Nombre del Negocio: M| \.(tgx C

Actividad Principal: _\} @L\-(L A e Peomh &05
Emision: 11-0-2070 vilido Hasta: 31— 12~ 2020

Direccion: M@M :

Conforme reglamento para la apertura de operacion de establecimierito
comercial en la Municipalidad de Santa Elena La Paz el Jefe del Departamento
de control tributario extiende permiso de operacion el cual debera ser
colocado en un lugar visible.

FIRMA:ﬁ

NOMBRE:

. RENOVAR ESTE PERMISO DUR
ENERO DEL ANO PROXI

(Colocar este Permiso .
en un lugar visible
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Municipalidad: Santa Elena Departamento: La Paz Orden de Pago No.

Unidad Ejecutora: Municipalidad

REPUBLICA DE HONDURAS

~ ORDEN DE PAGO
ALCALDIA MUNICIPAL SANTA ELENA, LA PAZ

Paguese a:_ .,A Momcko\ Socko AM\emke,L

La Cantidad en Letras:
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(01\ cao[[oo

Valor que se le adeuda por las siguientes mercaderias o servicios publicos:

Cheque No.:

Valor Efectivo.:

Lps. J, |60 00
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A&ALDIA MUNICIPAL

' SANTA ELENA CHEQUE No. 00007357
Cuoma No. 113020009540
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Glealdia Municipal De Santa Elena, La Pas, Honduras, €. 4.
Telsfono: 2764-1022 /33321506
Corren eledronit; munisantaelena.2015@email com
wsaulventura@gmail.com

RECIBO POR LPS. 9, lbo oo

RECIBi DE: ALCALDIA MUNICIPAL DE SANTA ELENA, LA PAZ

Por concepto de: qu\o de OU‘WLeVlJrC*ClOV\ per
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Lugar y Fecha: Santa Elena, La Paz a los o £ dias del mes de —
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No. Identidad:

No. Solvencia:

“€l Cambio de Santa Elena, €s Tn Q',nmm;: ‘




_ Prop- Amanda sorto MelendeZ RTN: 05101 971002649
B° El Centro, Contiguo 2 Terminal de Buses, santa Elena, La Paz-
Tel.: 9893-1 378 E-mail: amandasort0312@gmai\.com

CAl: 9BCF46-CDE53C—3F4BBD—8EDO91-56AF8C-6C
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' COMEDOR IRIS

) Prop. Amanda sorto Melendez RTN: 05101971002649
B El Centro, Contiguo a Terminal de Buses, Santa Elena, La Paz.
Tel.: 9893-1378 E-mail: amandasorto372@gmail.com
CAl: 9BCF46-CDE53C-3F4B8D-BED091-56AFBC-6C
Fecha:O2 / o &
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