Municipalidad de Fraternidad, Ocotepeque
Tel: 26260588

Email: municipalidaddefraternidad@yahoo.es

Numero del Expediente del Proyecto:

Nombre del Proyecto:

Ubicacion:

Fuente de Financiamiento:

Fecha de Inicio:

Fecha de Terminacion:




MUNIClPALlAb DE FRATERNIDAD

DepARTAMENTO de OCOTEPEQUE
Tel.: 2626-0588 R.T.N. E-mail: municipalidaddefraternidad@yahoo.es

ORDEN DE COMPRA N2 000326

Fraternidad, Ocotepeque de 20
Seiior (es):
Direccion:
Conforme su cotizacion, sirvase proveer a esta municipalidad los insumos

o materiales que a continuacién detallamos:

—
: PRECIO
CODIGOI CANTIDAD DESCRIPCION UNITARIO VALOR
\ ,
NOTA:
RENE JOVEL PACHECO MARY ARGENTINA ESQUIBEL GUEVARA
TESORERA MUNICIPAL

ALCALDE MUNICIPAL



Municipalidad de Fraternidad

Departamento de Ocotepeque
Tel. 2626-0588 Email: municipalidaddefraternidad@yahoo.es

Listado de Asistencia

Nombre del Evento: Municipio: Fecha:

Responsable:

Nombre del participante N* de identidad Comunidad N* de celular Firma




&+  MUNICIPALIDAD DE FRATERNIDAD

Tel.: 2626-0588 » Ocotepeque, Honduras, C.A.

ORDEN DE PAGO

LFecha:

)
( Unidad Ejecutora: Municipalidad De Fraternidad ORDEN DE PAGO
Paguese a N2 000796
La cantidad en letras: Cheque
No
b:echa: j
L\/alor que se adeuda por las siguientes mercaderias o servicios prestados. J Lvalor EfecL j)
/~ FONDO PROGRAMA SUB-PROGRAMA ACTIVIDAD PROYECTO . )
Gasto corriente
Gasto de Inv. Social
CODIGO CODIGO CODIGO CODIGO CODIGO
Gasto por deuda publica
\_ J
( )
OBJETO DE GASTOS ) VALOR EN LEMPIRAS
SUB-OBJETO TOTAL DESCRIPCION
o
( ) ( I
\_ FIRMA RESPONSABLE SUB-PROGRAMA ) QIRMA Y SELLO DEL ENCARGADO DEL PRESUPUESTO
( ) ( )
FIRMA'Y SELLO DEL ALCALDE (SA) RECIBIDO POR
Identidad:

Imp. Vecinal No. Y,




Municipalidad de Fraternidad, Ocotepeque
Tel. 26260588

Email. municipalidaddefraternidad@yahoo.es

SOLICITUD DE PERMISO

LUGAR Y FECHA:

VICE ALCALDE MUNICIPAL (ENCARGADO RRHH)

Por medio de la presente, me dirijo a Usted, en solicitud de concederme un
permiso-

El cual me impide no poder asistir a mis labores diarias.

Agradeciendo su Atencién.

Nombre del Solicitante:

Firma del Solicitante:




= o7, nicipakidad do Traternidad

cﬁgjmrtamento de @cotg]oegue
Tel. 2626-0588 Email: municipalidaddefraternidad@yahoo.es

RECIBO POR:

Recibi de la Tesoreria Municipal de Fraternidad, departamento
de Ocotepeque, la cantidad de:

En concepto de pago por:

Alcaldia Municipal de Fraternidad, departamento de
Ocotepeque, a los de del aio

Nombre:

Firma o Huella digital:

No. De identidad:

Direccion:

Teléfono celular:




CONSTANCIA DE RECIBIDO

Yo con numero de
identidad N2 hago constar
que hemos recibido de la municipalidad de fraternidad la ayuda
que a continuacion se describe:

Y para constancia de la misma firmamos la presente a los
dias del mes de: del afio

Recibido conforme por:

Firma del beneficiario



™ Municipalidad de Fraternidad N

Departamento de Ocotepeque
Tel. 2626-0588 Email: municipalidaddefraternidad/@yahoo.es

RECIBO POR:

Recibi de la Tesoreria Municipal a través de la oficina municipal del
adulto mayor de Fraternidad, departamento de Ocotepeque, la
cantidad de:

En concepto de pago por:

Alcaldia Municipal de Fraternidad, departamento de Ocotepeque, a
los de del afio

Nombre:

Firma o Huella digital:

No. De identidad:

Direccion:

Teléfono celular:




SOLICITUD DE AYUDA

Sefor:
RENE JOVEL PACHECO
Alcalde Municipal

Yo con

tarjeta de identidad: y de la comunidad de

, solicito apoyo de parte de la

municipalidad para se me pueda ayudar con:

Fraternidad, departamento de Ocotepeque los dias del mes de

del afo

Quedando de usted totalmente agradecido por su atencién brindada.

Atentamente

Firma o Huella digital



N°:0103

Sree,  Municipalidad de Fraternidad, Ocotepeque

A,,-,r FRATERNIDAD “ 5 i,
;{f w ‘ Tel: 26260588

~n

L Bane >

ORDEN DE COMBUSTIBLE

YO EN MI CARGO
DE POR ESTE MEDIO SOLICITO COMBUSTIBLE
QUE A CONTINUACION DESCRIBO Y ASI MISMO HACERME RESPONSABLE DE
SU JUSTIFICACION.

CANTIDAD EN LPS
DE GASOLINA MOTIVO
VEHICULO: NUMERO DE PLACA:
MOTOCICLETA: NUMERO DE PLACA:
FECHA: DIA DEL MES DEL ANO

Firma y sello del Solicitante y responsable

Firma y sello de quien entrega el combustible



Municipalidad de Fraternidad,
Ocotepeque

Tel. 26260588
Email. municipalidaddefarternidad@yahoo.es

Solicitud de Fondos Para Viéticos

Fraternidad, Ocotepeque

Sefior AlcaldeMunicipal: Por este

medio me dirijo a usted muy respetuosamente y a la vez manifestarle el motivo de la

presente.
Yo; En mi Cargo
de; Le Solicito a usted los viaticos y gastos de

Viaje por motivode;

Los dias del mes de: del afio;

Comprometiéndome a;

Esperando contar con su colaboracion me despido de usted.

Nombre del Empleado:

Numero de identidad:

Numero de Teléfono:

Firma del solicitante:

Autorizado Por:

Rene Jovel Pacheco Hernandez
Alcalde Municipal



