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B MUNICIPALIDAD DE VILLANUEVA | RR HH
Woeaoo S Departamento de Recursos Humanos :

Villanueva, Cortés 25 de octubre, 2022 RRHH-15 /2022

Licenciado

Gregorio Manuel Coello
Oficial de Informaciéon Publica
Su oficina

Estimado Licenciado Coello.

Por este medio se le notifica que la planilla de los empleados temporales
contratados con Fondos Propios del 01 al 31 de mayo y del 01 al 15 de junio,
2022. Fueron pagadas con fondos propios. Periodo de ejecucién del 17 de

septiembre al 24 de octubre, 2022, durante la emergencia del coronavirus,

Covid-19.

Atentamente,

g

T
Li¢. Lesby Lizeth Zavala

Jefe Recursos Humanos
CC: / Archivo RR




g oy MUNICIPALIDAD DE VILLANUEVA, CORTES ;

| '%é? DEPARTAMENTO DE RECURSOS HUMANOS RRHH
p PLANILLA MENSUAL "FONDOS PROPIOS ~ ' |
PERIODO DE INFORMACION AL 24 DE OCTUBRE DEL 2022
Nombre de la Institucion / Entidad Cargo / actividad a | Remuneracion Devanaads jotalide Neto a pagar Ne'de Fuente de
Nombre de la Alcaldia | Contratante realizar [salario g Daduiceionos en lempiras 'Cheqﬁe Financiamiento

TECNICO AMBIENTAL
CENTRO DE SALUD JOSE INES

Municipalidad de Villanueva RRHH RAPALO 12,000.00 5,174.15 366.51 4,807.64 51147 |FONDOS PROPIOS

TECNICO AMBIENTAL
CENTRO DE SALUD JOSE INES

Municipalidad de Villanueva RRHH RAPALO 12,000.00 2,069.66 0.00 2,065.66 51148 |FONDOS PROPIOS

TECNICO AMBIENTAL
CENTRO DE SALUD JOSE INES

Municipalidad de Villanueva RRHH RAPALO 12,000.00 16,000.00 4,311.80 11,688.20 51150 |[FONDQS PROPIOS
TECNICO AMBIENTAL
CENTRO DE SALUD JOSE INES

Municipalidad de Villanueva RRHH RAPALO 12,000.00 3,952.25 468.21 3,484.04 51151 |FONDOS PROPIOS

Municipalidad de Villanueva RRHH DIGITADOR TRIAGE 11,450.43 11,450.43 366.51 11,083.92 51181 |FONDOS PROPIOS
ASEADOR CENTRO DE SALUD

Municipalidad de Villanueva RRHH JOSE INES RAPALO 11,450.43 11,450.43 366.51 11,083.92 51182 |FONDOS PROPIOS
DIGITADOR CENTRO DE

Municipalidad de Villanueva RRHH SALUD JOSE INES RAPALO 11,450.43 11,450.43 366.51 11,083.92 51183 |FONDOS PROPIOS
AUXILIAR DE ENFERMERIA
CENTRO DE SALUD JOSE

Municipalidad de Villanueva RRHH INES RAPALO 12,600.00 12,600.00 366.51 12,233.49 51184 FONDOS PROPIOS
MEDICO GENERAL, CENTRO

Municipalidad de Villanueva RRHH DE SALUD EL CALAN 12,800.00 12,800.00 366.51 12,433.49 51185 |FONDOS PROPIOS
MEDICO CENTRO DE SALUD

Municipalidad de Villanueva RRHH NUEVA SUYAPA 29,337.63 29,337.63 4,033.71 25,303.92 41068 |FONDOS PROPIOS




(T MUNICIPALIDAD DE VILLANUEVA, CORTES :
RRHH

& . i l
%g' . DEPARTAMENTO DE RECURSOS HUMANOS i
e’ PLANILLA MENSUAL "FONDOS PROPIOS ~
PERIODO DE INFORMACION AL 24 DE OCTUBRE DEL 2022
0
Nombre de la Institucion / Entidad Cargo / actividad a Remuneracion Devengado jiofalide Neto a pagar Nidle Fuente de
g o ' i '_ . - - — el b o 5 7 - - - -
Nombre de la Alcaldia | Contratante realizar [salario Dadicaiones en lempiras Cheglic Financiamiento
LIC. EN ENFERMERIA CENTRO
Municipalidad de Villanueva RRHH DE SALUD JOSE INES RAPALO 22,000.00 22,000.00 3,116.51 18,883.49 41069 |FONDQOS PROPIOS
CENTRO DE SALUD COLINDAS
Municipalidad de Villanueva RRHH DE SUIZA 29,337.63 29,337.63 4,033.71 25,303.92 41070 |FONDOS PROPIOS
MEDICO CENTRO DE SALUD
Municipalidad de Villanueva RRHH GRACIAS A DIOS 29,337.63 29,337.63 4,033.71 25,303.92 41071 |FONDOQS PROPIOS
MEDICO GENERAL, CENTRO
Municipalidad de Villanueva RRHH DE SALUD EL MARANON 29,337.63 29,337.63 366.51 28,971.12 41072 |FONDOQS PROPIOS
MEDICO CENTRO DE SALUD
Municipalidad de Villanueva RRHH KILOMETRO 86 29,337.63 29,337.63 3,667.20 25,670.43 41073 |[FONDQOS PROPIOS
MEDICO CENTRO DE SALUD
Municipalidad de Villanueva RRHH SINAI 29,337.63 29,337.63 4,033.71 25,303.92 41074 |FONDOS PROPIOS
MEDICO CENTRO DE SALUD
Municipalidad de Villanueva RRHH JOSE INES RAPALO 29,337.63 14,668.82 366.51 14,302.31 41075 |[FONDOS PROPIOS
Total a Pagar 335,114.70 299,641.95 30,630.66 269,011.29
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Lic. [esby LiZeth zavala
Jefe de Recursos Humanos




' Yillanueva, 12 SEPTIEMERE izl
b
L g Lugar y Fecha
z
L2 ROSSY MARIEL NUNEZ PINEDA #hEkeriaag 207 64
g k 5’;%" Paguese a la orden de k
k. §- 5 = CUATRO MIL OCHOCIENTOS SIETE COM s
5 e pvh Ml X
& Cantdad en letras T BN R
. /5 ¥
L
Bancode
. Occidente. S.A.
's“-r Banco de Occidente, S.A.
' 0123107900423 5000080700057 4
R .
& COPIGO DESCRIPCION DEBITO CREDITO
13404048 Emergencia COVID-8 517415 HELE
4. 2920184 INSTITUTO HONDURERD DE SEGURIDAD SOCIAL HERLH 36851
} ;ﬂ }, b 11103461 CUENTA BE Ok Mo 19231807 ann 4 207 84
e Crden Mo, 107294 TOTAL QUEAFECTA LA CONTABILIDAD L. | 5 174.15 547415
POR CONCEPTO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE TECNICO AMBIENTAL
‘&_ CORRESPONDIEMTE DEL 01 AL 21 DEMAYO 2022 CONTRATADA PARA ATENDER LA
EMERGENCIS SANITARIA POR EL COVID-8. QUE SERA PAGADG TON FONDDS PROPIDS
DE LA MUNICIPALIDAD.
¢
k. REVISO Sk
& REVISO IDENTIDAD ELABORADO POR
@ RTN. RECIBI CONFORME
No 00051147 SOLVENCIA MUNICIPAL |
¢ i~ NOMBRE FIRMA E

X MUNICIPALIDAD DEVILLANUEVA

VILLANUEVA, CORTES, HONDURAS, CA.

% % g -Gtenta N.°: 11-231-000080-7

CHEQUE No. 00051147
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CHEQUE No. 00051148 ) A

1 / Villanueva, 19 SEDTIEMBRE 2012 :
% [ Lugar y Fecha . ; §

: | ROSSY MARIEL NUNEZ PINEDA EREA TR 009 66
i" § Paguese a la orden de : A
% .
i § Cantidad en letras :
Lid b

e ¢ !
- Bancode 2 )
Occidente. S.A.

Banco de Occidente, S.A.
wr

I~

2.8

ot Y
CODIGO DESCRIPCION CREDITO
et - 5
- 10404 Emergencia COVID-13 oo
N 1110201 CUENTA DE Ck Mo 11231807 REL 205388
. d
Orden MNa. i E3E3 TOTAL QUE AFECTA LA CONTARHIDAT L. } IORSES ZO5SER
POR CONCEFTO DE PAGD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE TECMICO ﬁMQ?EHL’%L 4
b CORRESPONDIEMTE DEL 16 AL 27 DE JUNIO 2022, CONTRATADA PARA ATENDER LA s
. ; L ( EMERGENCIA SANITARIA POR EL COVID-19. QUIE SERA PAGADO CON FONDOS PROPIOS LB
“ DE LA MUNICIPALIDAD.
b {
5
- {
e |
REVISO IDENTIDAD ELABORADO POR
AUDITORIA i :
e 1 o ;
I RTN. . RECIBI CONFORME
§ : 1=
e 4 SOLVENCIA MUNICIPAL !
NV° 20031148 NOMBRE FIRMA )
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g%§ MUNICIPALIDAD DE VILLANUEVA

PRODUCTO CENTROAMERIGANO HEGHO EN GUATERALA

" VILLANUEVA, CORTES, HONDURAS, G A, CHEQUE No. 0005 1150 % =
u St N2 d0000 3 : : Villanueva, |9 SEPTIEMBRE 2022 :
Lugary Fecha i Qg
i I
. . ,. i
ROSSY MARIEL NUNEZ PINEDA v FreErese]1,688.20 /I
A
| Paguese a la orden de L 'g" bk j
I Y
Cantidad en letras
(8
Bancode
Occidente. S.A.
Banco de Occidente, S.A. &
l A ¥ o
' I:DLEEHU'?‘?I:GDL*EBLDDUOBU 700054450 \ »
———— . — .\ -
CODIGO i DESCRIPCION CREDITO &
1340404 Emergenciz COVID-49 | MEmm .00
Hi0z209 CHENTA OE Chk No 11239807 * .68 1R 30 8
‘ P
Orden Mo, (8480 TOTAL QUE AFECTA LA CONTABIHIDAD | | 483820 | - qigEsan M
POR CONGEPTO DE PAGD DE BONWICACION DE UN SALAR PROBEDRIO, bE ACUERDG | : N
A LEY DE #MPLEQ POR HORA. CON FECHA DE INGRES0 DEL 08 DE OCTUBRE 2020
HASTA EL 27 DE JUNIO 2022,
-
\ ¥
| REVISO | IDENTIDAD ELABORADO POR &
AUDITORIA |
: ! R.T.N. _ RECIBI CONFORME
i LS
‘ SOLVENCIA MUNICIPAL
L_N_D 0005 1 ] 50 : NOMBRE FIRMA J
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é@% MUNICIPALIDAD DE VILLANUEVA

" * VILLANUEVA, CORTES, HGNDURAS, C A. CHEQUE No. 00051151 g
[-Y W

| u /{ Cuenta N.°: 11-231-000080-7 ik i3 SEPTIEMERE 5972 5
' Lugar y Fecha z

UATEMALA

HIY

ROSSY MARIEL NUREZ BINEDA EREREEREED AR 04

3 ¥R DLTEOW0E UGS

Paguese a la orden de - :
= TRES MiL CUATROCIENTOS OCHENTA Y CUIA 0\ > 00 = :
T (}* D '?7, Lempiras %
Cantidad en letras < g: ¢
Bancode \
Occidgente, S.A.
Banco de Occidents, S.A.
023807550080 23 EOC}DDBD 7100053853
cODIGO { DESCRIPCION ]: DEBITO l CREDITOQ
1240404 Emergensia COVIDS 335275 4.00
2920781 INSTITUTO HOMDUREND DE SEGURIDAD SGCIAL 0. FEE.51
2204403 MPUESTO SOBRE LA REMNTA ART. 50 EERET s it
1940204 CUENTA DECk No 11231807 HEET 348404
Orden No. 103434 TOTAL QUEAFECTA LA CONTABILIDAD L. IFEEE 3FEES
POH CONCEPTE DE PAGO DE PRESTACION DE SERVICIO DE TECHICD AMBIENTAL
CORRESPONDIENTE DEL D1 AL 45 DE JUMID 2072, i
TOTAL DEVENGADD DEL MES {£ DIAS) L2400 05 !
Y} INCAPACIDAD TEMPORAL POR PRE-NATAL (BDIAS} L. 1552535
REVISO l N IDENTIDAD ELABORADO POR
AUDITORIA
RTN. RECIBI CONFORME
SOLVENCIA MUNICIPAL
LN'D 00051151 NOMBRE FIRMA

&,

P2
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<\ MUNICIPALIDAD DE VILLANUEVA ;- / ' : o ,
2 VILLANUEVA, GORTES, HONDURAS, CA. 2 ’ CHEQUE No. 0005 ] 1 8 j

Cuenta N.% 11-231-000080-7 - ( vi“ﬂnu‘e‘\'a. 7 7 SEPTIEMB EE an3)

Lugar y Fecha i

/

| | NESTOR RODRIGO GUEVARA MEJA | *rEEEFEE]] (08302
1 $o - . = £ s ) L b

; Paguese a la orden de

/
q .
WLHCC WAL TR 96T N0 IZIABAAI0N0 MIM 'Y 8 DHVONVLI SOMVINNOS

- Cantidad en letras . { ‘
T ® T }l! 'i l‘li
i I

i Banco de Occidents, S.A.

L[h ancode
| 'K Occicente.S.A. .
~

e - ;
02380735004 423 LDDQGBD 7100053 k8 )

T T T et e e i e e e S L A e e T T e e e e e e e

~ copiso ‘ CREDIT _ e
4340404 | Emergencia COVIDA9 o 14043 | om |0 )
2120101 _ INSTITUTO HONDURERO DE SEGURIDAD S0CIAL . .« - | 600 | ' es |
1118201 - | CUENTA DE Ck No 14234807 .o 07 600 . |- 1108392

DESCRIPCION

IR

A B 5T Rt

OrdenNo. | 107989 TO%AL__QUEAFEC%A@_QéQNTﬁBIL&DA\D L | 1145042 1143042
" POR CONGERTO DE PAGO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONAEE 7~ | - R i
I| - CORRESPONDIENTE DEL 01 AL 31DE MAYO2072 CONTRATADO PARA ATENDER LA~ |\ | ol NN
~ EMERGENCIA SANITARIA POR EL COVID19. QUE SERA PAGADO CON FONJOS PROPIOS ; e
 *DE LA MUNICIPALIDAD. g ST y

\

[ | : | / Cl

; \1 , ¢
." \ ) 2 J ;

REVISO ( IDENTIDAD ELABQRADO POR . !

AUDITORIA : ‘ . S

| . T, e : RTN. - A ‘RECIBI'C‘ONFORMTE _ |

A [

! :
SOLVENCIA MUNICIPAL C\

\fw 0@‘)5 1181 NOMBRE FIRMA_ )




M2/

LS

DESCRIPCION

CODIGO DEBITO CREDITO
| 1340404 =k E,mergenmz COV!D 49 as ¥ . 1145043 o 000
2120101 | INSTITUTO HONDUﬁElélO DE seaumonn SOCIAL 7 0.00 3651
110201 CUENTA DE Ck No 1231807 5 000 102382
Orden Mo. ) 107990 T OTAL UE AFECTA LA CONTABILIDAD L. 14,450.43 11,450 43
POR CONG ’.'!'9 DEPAGO DE PREBTAGIGN DE SEEMQIQS GENERALES
CORRESP! gﬂ:re DEL 01AL31DE 'CONTRATADO PARA mgﬁoeam
EMERGEN NITARIA FOR EL COVI I3-19 ’Q[!E SERA PAGADO CON FONDIOS PROPIOS
DE LA MU CIPALIDAD. o
{, e
EE\SISTSRM IbENTIDAD ELABORADO POR
: 050/~ 1998 - 11642 | Perel Dy
RTN. '
T 2 - i 4 'J ‘.
' e SOLVENCIAMUNICIPAL | ‘ W
\A"" 00051182 NOMBRE -' '




Q\u _r@ﬂ%
& Occigente. S.A.

mmmv?ﬁtru 8, S.A.

cODIGO | E l CREDITO




\?\3 MUNICIPALIDAD DE VILLANUEVA

,sm VILLANUEVA, CORTES, HONDURAS, C.A

Cuenta N.°: 11-231-000080-7

CHEQUE No. 0005 l ‘a

i Villanueva, 47 GEPTIEMBRE 2022
[ - Lugar y Fecha
| MARIA LouRDES LEWA e U

L Eatags A e

Paguese a la orden de

= DOCE MIL DOSCIENTOR TREINTA Y TRES CON 4100 =

Cantidad en letras :

1
Bancode
" Occidgente. S.A. Aj /
Banco de Occidente, S.A.

Firma

2082340 ?"ll Dﬂ + i Ei SQBQDQG 7?8085 b LBL

e i e

bl e — SR

CODIGO

DESCRIPCION | DEBITO

CREDITO

- 1340404 Emergem::a COoviD-18 1280000 0.08
292-01M lﬁS'fHLITO HQNDUREQ,(J DE SEGURIDAD 50CIAL LERE T 591
1110251 CUENTA DE Ck No ‘!1-23‘1 £0-7 \¢ \ 000 1233348

Orden Ho. 07937 TOTAL QUE ﬂvi:E{ZTP LA CONTABILIDAD L. 12 D000 12 60000

FOR COMOEPTO DE PH.GO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE AUXILIAR DE
ENFERMERIA CORRESPONDIENTE DEL 01 AL 31 DE MAYO 2022 CONTRATADA FARA
ATENDER LA EMERGENCIA SANITARIA POR EL COVID-15. QUE SERA PAGADO CON

FONDOS PROPIOS DE LA MUNICIPALIDAD.
! l. -\

R g
LS 3
W

e ¢ ¢

o
k=
3 SBTIL AN U5 Xd "012/805508L050 ‘LN W R LRV
Pt el B s d
- e A e B U st L T

OUOTY NV LESSN4T i,

‘[ rReEwISO [ IDENTIDAD ELABORADO POR /
AUDITORIA ~
__ 60]-l56}-00135
l R.TN REcn_ai CONFORME /

- |
ne 00051184

SOLVENCIA MUNICIPAL

NOMBRE

M«bOrd@ MERMA ,@ )
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=
e
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ﬁ Tk % MUNICIPALIDAD DE VILLANUEVA : e g
. P! VILLANUEVA, CORTES, HONDURAS, C.A. ; CHEQUE No. 00 5 ] 5 5
)y : \ 05118 §
I Cuenta N.°: 11-231-000080-7 ' £ ? Bafe e Cng i i 2 o
Villanueva, 17 SEPTIEMBRE 2022 i O
A !5 e  Lugary Fecha E fi I
i . WALTER FLORES PENA p ol sxE%E4517 433 40 §
P Pz la orden d L ‘ ;
~ 3 aguese a la orden de %
3% : \ 7 i
g ' = DOCE MIL CUATROCIENTOS TREINTA Y TRES CON 454100 = s
ﬁ ;5’ 3 Cantidad en letras . =S SN i
o | Bancode [ P
£ Occidente. S.A. {
: Banco de Occidente, S.A. ‘4'
; ‘.\ ) ‘ ¢«
023507820084 23000080 '?_lL'»DDOSL/iI-EE f
; ’ I, } ' g DESCRIPCION : SREDT : } : ey
‘ IR
D] 1340404 Emergencia COVID-19 12.800.00 1101 S P
) 2120101 INSTITUTO HONDURERO DE SEGURIDAD SOCIAL 0.00 W51 | L
1102481 CUENTA DE Ck No 11-231-807 b.oa 1243348 | c
o | ' P
Orden No. 0803 TGTﬁ]_ QUE AFECTA LA CONTABILIDAD L. 42 800.00 12 800,00
R POR CONCEPTO DE PAGO DE PRESTACION DE SERVICIGS REDICCS j ¢
CORRESPONMNDIENTE DEL 01 AL 31 DEMAYQ 2022 CONTRATADO PARA TEB{DER LA L
EMERGENCIA SANITARIA POR EL COVID-13. GUE SERA PAGADO CON FONDOS PROPIOS
: DELA MUWE‘EP&UBQD. b i
.}'HH ~ | ; : i
. : / T
REVISO i ‘ IDENTIDAD ELABORADOC POR
AUDITORIA ‘ .
)| RTIN. RECIBI CONFORME |
[ 00051185 i SOLVENCIA MUNICIPAL . 5 {L
- ' ; NOMBRE FIRMA J :

. T L S e i e e e i, i i . o i e i |, . e e e e e e e e, o . T, . e . e P e R e e, e



; g" R’Q MUNICIPALIDAD DE VILLANUEVA , : MO el e e
d VILLANUEVA, CORTES, HONDURAS, C.A. CHEQUE No. 0GO4 1468 g -
| Cuehig 51220, 90008 87 Vilanweva, 30 SEPTIEMBRE  20: i O
il Lugar y Fecha : : .
| S , . e
H OSCAR DARIEL JMEMEZ YANES L g 9” 5 ot |
g o ‘ R o i
¢ Péaguese a la orden de : & &7 g i
= VENTICINGD ML TRESCIENTOS TRES CON 92408 # Htih ‘
; Cantidad en letras g T i’
I : : ; ez g
r : A 8 RNk
%anooe : / el ///// 77, § gt%{ﬁ?u |
ccigente, S.A. 24 :’ A / . Hoor
Banco de Occidente, S.A- ; ' s ‘/ / b ,/ / e et / : b
Firma(§) ) : ez re i
\\‘\‘;_::‘h .1"» S 1
ROLEIL0P9E00 L 23 300008 7E000L ADES
. o
CODIGO DESCRIPCION DEBITO CREDITO | =
1340404 Emergensia COVID-18 I o]
2120101 INSTITUTC HONDURERO DE SEGURIDAD SOCIAL j 0.00 w51 ||
212401463 IMPUESTO SOBRE LA RENTA ART. 50 ALY - 3BETI0 ! S
1110282 CUENTA DE Ck No 11231247 00 i 12 3 S ‘.u:;
Orden No. 107388 TOTAL QUEAFECTA LA CONTABILIDAD L. 29 937 63 2893763 ! g ( :j
| POR CONGEPTO DE PAGO DE PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS 7 : = Y
4 \ CORRESPONDIENTE DEL 01 AL 31 DE MAYO 2072 CONTRATADO PARA ATENDER LA ‘ | g' B
‘ ‘EMERGENCIA SANITARIA POR EL COVID-19. QUE SERA PAGADO CON FONDOS PROPIOS : | &
DE LA MURICIFALIDAD. & e
s $ i g
: R g
REVISO IDENTIDAD ELABORADO POR : e ]
I 030)- 1993~ D¢odp | " E‘ J
. ' RTN. RECIBI CONFORME | :[f |
. : | |
1 i j sovENCIAMUNGEAL | 4G W /Zo‘% Ll | -
;\N' 00041068 NOMBRE FIRMA iy =




r;

HECHO EN

oy
PRODUCTO

é % MUNICIPALIDAD DE VILLANUEVA , , ‘ el
’ % VILLANUEVA, CORTES, HONDURAS, C A ) y CHEQUE No. 00 04 1 069 % z
5 Cuenta N.% 11-231-000094-7 Villanueva, 30 SEPTIEMERE 0% % |
e . i
| Lugar y Fecha N | { 3

l 1
i LARISSA MARIANELA TORRES BAREGAS ‘ wREkEdEin g7 40 i
i !
i Paguese a la ord@n de -
1 = IMECIDCHO MiL OCHOCIENTOS OOHENTA Y TRE%M = Ef!
!f Cantidad en /ietras f/
| th Bancode

Occidente, S.A.
Banco de Occldante S.A. 4

= = = A Y L G e S ) LY

CODIGO £ DESCRIPCION ' DEBITO

1340404 Emergencia COVID-13 \ 22,000.00 oo ||
2120181 INSTITUTO HONDURERO DE SEGURIDAD SOCIAL 0.00 36651 \
2120103 IMPUESTO SOBRE LA RENTA ART. 30 0.00 275000 ||
1110202 CUENTA DE Ck No 11231847 .00 1888342 ||

! \ |

| OrdenNo. | 107332 . TOTAL QUEAFECTA LA CONTABILIDAD L. 37 000 00 2o |
- |

POR CORCEPTO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE LICENCIADA DE ENFERIMERIA
CORRESPONDIENTE DEL 31 DE MAYO 2022 CONTRATADA PARA ATENDER
EMERGENCIA SANITARIA POR EL COVID-13. QUE SERA PAGADO CON FONDOS F‘R{?FEQS

[

I

. DE LA MUNICIFALIDAD. i

i n |
|

REVISO IDENTIDAD ELABORADO POR :
AUDITORIA |

|: : RTN. . RECIBI CONFORME . E
1

e SOLVENCIA MUNICIPAL _ |
.kN' 00041069 ' NOMBRE FIRMA ) |

s (oo g e e e

2062188

LZ50-W

8050088

€e

i
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. MUNICIPALIDAD DE VILLANUEVA

VILLANUEVA. CORTES, HONDURAS, C.A.
Cuenta N.%: 11-231-000094-7
i

= Yiflanuewva,

B3

CHEQUENo. 00041070
2023

SEFTIEMBRE

Lugar y Fecha

RICARDO RAFAEL HERRERA HERRERA

*eredRE251202.00

sl

’aguese a la qrde.r': de

“VENTICINCC MIL TRESCIENTOS TRES CON 820100

‘antidad en letras

Bancode

Occidente. S.A. 44 74
lanco de Occidente, S.A. bk et

CODIGO
40405
PRIEE
20162
A2z

trden Na.

 BOR GONCER
CORRESED
{EMERGEMC
OF LA MUK

0

F irm"i‘(frs)

DESCRIPCION
Emergenziz SOUID-19

INSTITLTC HOROURERD OF SEGURIDAD SOCIAL
IAPUESTO SGBRE LA RENTA ART 50

CUENTA DE Ck No 11231947

07985 FOTAL QUEAFECTA LA CORTABILIDAD L.

CPALIDAD. :

DEBITO

CREDITO

29,337 83 .00
.00 36651

0.00 3EET 0
i 25.302.52

23 337 83 28337 63

P10 DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SERVICIOE DE SERVIGIOR MEDICOS
DIENTE DEL 01 A1 24 DE MR YO 2022 CONTRATADO PARS ATEN
' SANITARIA POR EL COVIDAR GUE SERA PAGADC CON FONDOS PRGPIOS

ER LA

¥s

L it et el i i i

VNG QNG NS "Z80E-L55Z X3 ‘0658TORS-| 55T - 1AL ‘B8NC-165T HBd

i # b o it A s sl

EVISO IDENTIDAD ELABORADO POR
UDITORIA _ ;
%) \) i fLivdig 129 \f ‘:5 i
RTN. RECIBI CONFORME
f:1 By s
Ok :  SOLVENCIA MUNICIPAL e AT ‘ !
S OROLIOTO- g : NOMBRE FIRMA J

e e e e s aa = e



' MUNICIPALIDAD DE VILLANUEVA

VILLANUEVA, CORTES, HONDURAS, CA. .
ta N.°: 11 -231-000094-7

Yillanuews,

_CHEQUENo. 0004107
36 SEPTIEMERE

Lugary Fecha

LAURA i’SM&:L ML,}SA FERNANDEZ
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