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j Recibi de: efrd) /( ‘ :

* || La Cantidad de: ‘ 2 Lempiras
§|| Por Cuenta de: A MQZ,’{'LO éé( LedA W/m oLy
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C_é? araldo, C@ ]
’ GOMIRNG DE HONDUR AS

COTIZACION N2 004853 $ Xk ko

ELPARAISO,coPAN__ AL 4 SUniO del 20 2.7
Sefiores: MG\\(?'\ ﬂ\e"\f MFC\‘O AGU?I(W'
Direccion:_ o €1 C Jn-'\‘rq £ Dotdien (olodn

Teleféno_—_
Se le solicita favor cotizar lo siguiente:
No. | CANT. DESCRIPCION P.UNIT. |COSTO TOTAL
1 1 BHennicgo e Qen@e:{a cn tambe da
o P‘f‘\r ote OO0
— O, —
Observaciones: ' Sub-Total L.
15% LS.V,
Monto TOTAL L. 603 o0
Condiciones de pag6: Contado ‘E Crédito D

Forma de Entrega: fdﬁ

7/
Plazo de tiempo de entrega: 1 dio
izacion:_10 _dias
Tiempo de validez de la cotizacién:

Proveedor2¥01p , O’W MUO‘O QQL”,C{(
’ ‘,-. ~ ! U
iden ~ ia =2 J Jﬁ*fﬁqzo

Tel:2651-1103; Cel:9519-3420 E-mail: muni_paraisocopan@hotmail.com
leracalle,Bo.ElCentro,ElParafiso,Copdn HondurasC.,A.

IMPRENTA SIGRA R TN. 0501163021289 TELEFAX: 2661-2349 LE.C. 60 TAL DEL 4,501 AL 5,500 F/E 15/07/2021




_ ) -
‘:JNICIPALIDAD DE EL PARAISO, cowmr
CORPORACION MUNICIPAL 2018-2022
TEL.2651-11-03

ORDEN DE COMPRA

Feoha-: & LD QQOZ)QO &xf\

Proveedor: _’T\Onﬁf)nr’\g \\Du(ln\
Departamento que lo aolic]ta. 016G M5 Madestal Pard

@@%QM‘&QML‘MLQ&MQ Uisda

-

Cantidad Descripcién Valor Unitario Total
2 \olguedadas aveas Inteandlpd - 6,000
Ldaoes. : Fooe:
500 | Plades - 2000
I~ ——

TOTAL /[3,

Nota: Esta orden no es vélida sin la firma y sello autorizado.

P —
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Ca %m’ %W (kmm%mm

. COTIZACION N? 004855 ~  ****

EL PARAISO, COPAN 26 de Ofb'&s'O det 20 2

Scitores: Mﬂ\"@ﬁ@l@ﬁ N —?_ro%m}(ib Y \Ony

pireccion: D0 €] (edq €1 Rvafan (aedn
Telefono_ 338 -39 30 | '

Sec le solicita favor cotizar lo llgulente:

No. | CANT. DESCRIPCION P.UNIT. |COSTO TOTAL

1|2 Nales de oiero indermedio (dqueda)l 30001 6000

2 1500 |0gues #5 14 | 2,00
< Q) —>

Observaciones: Sub-Total L.| 44 30439

15%18V.|  {495.65
Monto TOTALL.| 13 (J§)°C

Condiciones de pagé: Contado D Crédito

Forma de Entrega: 'nnﬁJhOJ'G

/
Plazo de tiempo de entrega: A CIIO\‘)
’
syalidez de l1a cotizacién: () dlab

“%¥an con borrones 6 manchones (Letra clara y tinta color negro)
L/

Proveedor Nombre: VOVGF\)/ Qq(]?ffﬁ
Firma: Alexiy Mo \ony k‘/uull rre.

ldentidad: A-AFAS— 0089

ﬁ‘w i1 SBticitante
4 Tel:2651-1103; Cel;:9519-3420 E-mail: muni_paraisocopan@hotmail.com
leracalle,Bo.ElCentro,ElParaiso,CopdnHondurasC.A.

IMPRENTA SIGRA R._T.N. 05011963021289 TELEFAX: 2661-2349 L.E.C. 50 TAL DEL 4,601 AL 5,500 F/E 15/07/2021




© G
‘St Poratso, Copeir #h3y

G GOKIRNO DE HONDUR AS
SN COTIZACION N? 004856 EH R
EL PARAISO, COPAN 6 de GCDO'}O del 20_21

seiores: Nehemina _coeraRomers

Direccién: 0OMO f,' C_C(l[!'a a EO[Q?QO (bp:ﬁﬂ

Teleféno

Se le solicita favor cotizar lo sigulente:

No. | CANT. DESCRIPCION P. UNIT. |COSTOTOTAL
112 |Vidks cb oera fnlermedia (yobyeta) 300 281
2|00 [Blgues #5 15 | 330
~— O l-=-' T,

Observaciones: ‘ Sub-Total L. -11. ?{:’)q !_3;__

1swisy.| {34 &3
Monto TOTAL L. ﬁm
-

Condiciones de pagé: Contado D Crédito m
Forma de Entrega: lM\Cd‘ta"-o
Plazo de tiempo de entrega: 3 di’af)
Tiempo de validez de la cotizacién: ad CHQ%

GBGH ptan con borrones 6 manchones (Letra claray tinta color negro)

Proveedo : "aﬁ G,Cm RG’nefﬂ

Firma:
1dentidad: PAOA—1974~ (OOH3

Tel:2651-1103; Cel:9519-3420 E-mail: muni_paraisocopan@hotmall.com
leracalle,Bo.ElCentro,ElParafso,CopinHondurasC.A.




CMATERIALES Y TRANSPORTES YOVANY |

Bloguera y acatreo de Material

De: Alexls Yovani Aguirre R.TN,04091975005897
CAl: AB1FOF-DA1074-144185-369E48-91 698E-77

Barrlo El Cedro, E| Paralso, Copén, Honduras.
Tel. (504) 9938 3930 E-mall: alexisyova.agulire@gmailcom )

Cliente: “[\\Jn\c\gx)\{ AQA (o | _Mes | Ato |
0409 9003039224 [14]07 |22
Direccién: B\ pnro\ao (Dod'n Contado C Crédito C
[ DeSCRPION e B
liosd Bloques #5- 59,930 =
N | arena . 9,400 | £
No. cormelativo de orden =
S swron L {69,330
No. correlative de constancla
o Pogoou e eonico IMPORTE EXONERADO L
No. dentificativo del
et wromBanoL 69, 330 -
FACTURAMMIMWmﬂmm WNPORTE GRAVADO 15% L
No.000-001-01-00001453 BVOHTE uaDL 1N &
AESE T LA 1SY.15% L
de-nt-m_‘-:&gnwm_\ o)
'\"'Q'—) C.‘Qn\n‘q “-.;Q\en\O\ % TOTAL A PAGARL. b_ol m_;-

Imprerta El Copaneco, Tel. 26514856 RTN 04041985013108 No Certificacion Imprenta: 9
Comlenza: 000-001-01-00001451 Termina: 000-001-01-00001500 Emisién: 31/08/2022 Fom:;a Lh‘ﬁk:tiﬂoﬁum;WMI




Fecha:BO'lOS.-/ﬂO,?Z

TEL. 2681-1103

ALCALDIA MUNICIPAL
EL PARAISO DE COPAN

muni_paraisocopan@holmail.com

TESORERIA MUNICIPAL

ORDEN DE COMPRA

Razén de la compra: A V| \)C\O\ Do Oy Q\ LC’Y\\';/ O

ecducakive  He 1o comunidad de ol

AN

Proveedor.TvOﬂij{,' ¢ \‘)Ouo_ﬂ '.‘ P

M&)ﬁaui\O (0-6}/@ (onsrnacdo (oo Penolal)

Cantidad

Descripcion

Precio unitario

Precio Total

2300

bloc?ues

L4

~4,200,00

TOTAL

4 200.00

2 unicipal
Firma y Sello




[ MATERIALES

Y TRANSPORTES YOVANY |

oqueray acarreo de Material

De: Alex!s Yovanl Agulirre R.T.N. 04091 975005897
CAl: AB1F9F-DA1074-1 44185-369E48-91698E-77

Barrio El Cedro, El Paralso, Copéin, Honduras.
L Tel.(504) 9938 3930 E-mall: alexisyova.agulire@gmall.com

cumz“[\unhc'\(‘ao\: c\o:\ (k| Mes | Afo
v, 04909900303 9224 . [14]03 |22,
g 4| ‘Yol 50 (Dgc:s'n- Contado ) Crédito C
oANT DESCRIPAON MEGOUNT. | ioaioos|  TOTAL
o] Bloques #S: 59,97d -
N | arcoa . g 400 |-
B oL |69,330F
e IMPORTE EXONERADO L
Vo et prem—— R
FAC‘URA"‘“““"'"""“""'"""""’ WMPORTE GRAVADO 15% L.
WPONTEGRAVADO 18% L
NO.UOU-O(’)LO]-OOOOMiLS =
. LV L
V’daonuhc‘:f%f‘l\\'ck q‘hOQ\)P 'N\\\
ves cen\0 e \e a X O TOTALAPGAIL 1~ 33015

\mprerta £l Copaneco, Tat 26514856 TN 04041985013108 No Certificacidn Imprenta: §231-22-108009
cammmm-ooml.ommlmmuooo-oou-m-oommmmslmm: Fecha Limita de Emisiérs 28/02/2023
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loctdien WMentogpel

GOMERNG DE HONDAUR AS

D COTIZACION N2 004859 e o
ELPARAISO,COPAN _ 8D de Y0 del 20 22,
- Mm_a:._ﬁ.ﬁm Romero
pireccion: o€l Cedvo, ad Rralso GD(QDI?)
Teleféno__—

Se le solicita favor cotizar lo siguiente:

No. | CANT. DESCRIPCION P. UNIT. |COSTOTOTAL

1 1300 |Dloques 1) 4,500
‘ “~ . L, —

Observaciones: ' Sub-TotalL.| 3 43 @-

suisy.]| SR6.9
Monto TOTALL.| 4,

(]

Condiciones de pagé: Contado D Crédito E

Forma de Entrega: ’m
Plazo de tiempo de entrega: M}G‘lo
izacion: G0 dlias
Tiempo de validez de la cotizacién: (CAL CA
NopZKe'¥ areptan con borrones 6 manchones (Letra claray tinta col Cr};gro)
AN r) 5

Proveedor N mbre'_!_\

Firma: ’%’
Identidad: (%Oq' = :)
bolicitante

Tel:2651-1103; Cel:9519-3420 E-mall: muni_paraisocopan@hotmall.com
leracalle,Bo.ElCentro,ElParaiso,CopinHondurasC.A,

IMPRENTA SIGRA R.T.N. 05011863021280 TELEFAX: 2661-2349 L.E.C. 50 TAL DEL 4,501 AL 6,500 F/E 15/07/2021

Komero




. Hloccbtier EWMors g
MW

COTIZACION N2 004857 $ kx4

e &,
\h-\ \“5;.‘“5\“"? h

ELPARAISO, cOPAN_ 00 4o monO del 20 27

senores: T dedales v Transpores Yovony/

Direccion; &)mo A CﬁC\rO #1 ‘Q)rO\SO ?OCDP')

Telefono_ A~ 3920

Se le solicita favor cotizar lo siguiente:

No. | CANT. DESCRIPCION P. UNIT. |COSTO TOTAL

1|30 |Bloates 14, 4,200
L. L —=

Observaciones: ‘ Sub-Total L. ,31 23
s%isv.| 4783
MonoToTALL.|  §ALFO

Condiciones de pagé: Contado [___] Crédito E

Forma de Entrega: lnfﬂfd Q’}U
Plazo de tiempo de entrega: _bﬂ@flb?/a

r
Ticmpo de validez de la cotizacién: éo 145

an con borrones 6 manchones (Letra clara y tinta color negro)

K \ Proveedor Nombre: A/f"](?& Vovanv ;4@.]{?’("
L ; //”"J’/ﬂ

Firma: "\e—"(‘s YO'\’Q"U f‘ﬁ‘l‘-’)""t v
e A e Identidad: moqﬂ .1qu_‘ m q

Tel:2651-1103; Cel:9519-3420 E-mall: muni_parailsocopan@hotmall.com
leracalle,Bo.ElCentro,ElParafso,CopinHondurasC.A.

IMPRENTA SIGRA R.T.N. 05011963021289 TELEFAX: 2661-2349 L.E.C. 50 TAL DEL 4,501 AL 6,500 F/E 15/07/2021

A
ol /




Fecha: 13102/ 2022

TEL. 2651-1103
muni_paraisocopan@hotmail.com

ALCALDIA MUNICIPAL
EL PARAISO DE COPAN

TESORERIA MUNICIPAL

ORDEN DE COMPRA

Proveedor: _71 anSP0f /C’ YQVCU’_H

/ .
Razén de la compra: Pad ca 10\ QCJAS’\“”UICCJO;! del

C,@’\\i o a3\ CO cﬂc | as  Son ras

T

Cantidad Descripcion Precio unitario Precio Total
100 | Blogues #£ 1628 #0:50.°%
.4
Pl
Z
(
- i \
.Y
N
il
)
/
/
TOTAL 20 (50

Nota: Esta orden no es valida sin la firma y sello autorizados.

eraavunicipal

_ﬁ

Firma y Sello




MATERIALES Y TRANSPOR'I"ES YOVANY |

Bloquera y acarreo de Materlal

De: Alexis Yovan| Aguirre R.T.N.04091975005897
CAl: AB1FOF-DA1074-144185-369E48-91698E-77

Barrio El Cedro, El Paralso, Copén, Honduras.
| Tel. (504) 9938 3930 E-mall: alexlsyova.agulire@gmall.com

Cliente: "[\\J t'\'sf'\(\éo \I AC’.\A (oo | Mes | Ano
. 0409 9003033224 . [1u]o |22
Direccién: L\ n(c:‘\ 20 (:‘C)Pf'\ - Contado ) Crédito
CANT DESCRPGION PRECOUNT. |pci brosmoos|  TOTAL
hiozd Blogues #S. 59,930 -
N areoa . ' q.400 |2
:mm SUB-TOTAL L Gq,-3?ﬁ:
oy g BAPORTE EXONERADO L
S wompevoL |9, 334>
F A CTUR A otonet cure Copic Colgasobulato smbr|  JORTE GRAIADO 15% L.
N0.000-001-01-00001453 it
| LAPACTURARS PBNERIQODETODOS, DALY LreumL
Voo amtabos: 2580 VO Y noeye i) scadisiche
\ver chennty e eal\O . TTAMGML (00 33012

Imprerta £l Copineca, Tel 26514858 ATN 04041085013 108 No Certificacion Imptenta: 9231-23-10300-9
Comienza: 000-001-01-00001451 Termina: 000-001-01-00001500 Emisiény 31/05/2022 Facha Limit de Emisions 2002/2003
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GORIRNO DE HONDURAS

COTIZACION N2 004861 TRE N

ELPARAISO, COPAN _ 13 de ’\O\AJO del 20_CT

Seitores: T\‘C,h@m’(lﬁ G'-C)CITO&J E@mefo
Direccién: Loun0 Cl Cedrcg ) l?orcubc’/ (. opdn

Teleféno_—

Se le solicita favor cotizar lo siguiente:

No. | CANT. DESCRIPCION P. UNIT. COSTO TOTAL

11200 Blaques 16 | 2QEHF°
L =— 0. L. —=

Observaciones: ' Sub-Total L.| 4 8%%_

15% LS.V. Z!J:H 3 04

Monto TOTAL L. ZO F{DQD
J

Condiciones de pagé: Contado l:j Crédito [E

Forma de Entrega: ln fQ“’O
Plazo de tiempo de entrega: ’ﬂmCda
Tiempo de validez de la cotizacién: 50 dfos

Nota: No ,-/#“T\ borrones 6 manchones (Letra clara y tinta color negro)

Identidad: ' 'lq:]“ X013

Tel:2651-1103; Cel:9519-3420 E-mail: muni_paraisocopan@hotmail.com
l_c_:z'a calle,Bo.ElCentro,El1Paraiso,CopdnHondurasC.A.,

IMPRENTA BIGRAR.T.N. 06011863021289 I_ﬁlﬁ#hx': 2661-2349 L.E.C. 50 TAL DEL 4,501 AL 6,500 F/E 15/07/2021 \



é

GORERNO DE HONDUR AS

e COTIZACION N? 004860 e
EL PARAISO, COPAN 1) de ’\O1'ic) del 20 2.

Sefiores: Mﬁ'\tr:(l‘cﬁ) }I ’rl:b“\')(éf)( “'l‘_"‘\ Y’OV'OW}/
Direccién: w0 (" Ce('qu ﬁ\ POICUPEO fom'f)
Telcfdnom&g) "'8q3)0 . j

Se le solicita favor cotizar lo siguiente:

No. | CANT. DESCRIPCION P. UNIT. |COSTO TOTAL
11300 [Blaques, is50| 450"
A=tk ==

Observaciones: Sub-Total L. | {7 S21 34

15%18V.| 7 LOA &
Monto TOTALL.| 245N

Condiciones de pagé: Contado L___] Crédito z]

Forma de Entrega: ]M'l
Plazo de tiempo de entrega: b‘lmﬂd‘a“}o

/
Tiempo de validez de la cotizacidn: ao CJ'O\C-‘

Nota: No se aceptan cgy

.borrones 6 manchones (Letra claray tinta color negro)

Proveedor Nombre: A’CX?P) %mnlv }flqg;‘,f@
Firma: 7“0'5 L/OVO‘I-;r’ Aqm’wy.e_ v

ldentidad: 009 - 192.5- 00589

IMPRENTA SIGRA R.T.N. 05011963021289 TELEFAX: 2661-2348 L.E.C. 50 TAL DEL 4,501 AL 5,500 F/E 15/07/2021



~ €Y ALCALDIA MUNICIPAL O

>
V)
H ,;‘,\ EL PARAISO, COPAN

2651-1103
muni_paralsocopan@hotmail com, municparalso@hotmall com

ORDEN DE COMPRA

Fecha: 23 J &plh-nbrc/ 2024

Proveedor: T(‘O‘}enal% \,/ Tonom " 2% VO\/ Ol’\y

Razon de la compra: P(\thcr?oles A la cone%crob’n de lO

vivierdla del &¢. F’rcdy Pomos,

o |2
2230 |Bloqees #=9 L 210|L 48P
Z. . \/nale'5 de orera (borca) L 4300 | L 340

<. L, —> i L.
L. L.
L. L.
L. L.
L. s
L. L
E L.
TOTAL L 820

Nota: Esta orden no es valida sin la firma y sello autorizados

T&sorera Municipal



O 0
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GOBERNO DF HONIA R AS

COTIZACION N9 004864 o
EL PARAISO, COPAN_2. T de seﬁ%ombtc del 20 21
setores: I aterales ﬁ T@;‘Qcﬂﬁs Novany
Direccién (M O ’é‘ ro, £ PO(TO/OO Cogdn
Telefono_9AIQ~JAD0O  ~
Se le solicita favor cotizar lo siguiente:
No. | CANT. DESCRIPCION P.UNIT. |COSTOTOTAL
11220 |Bloques 9 2192 48309
2 | 2 [Nujes de arena(bonca) 1,3a0°| 34007
vV &« — 0. L —
Observaciones: Sub-Total L.| 7 {5/ Q%
swlsyv.) 1093 &
MontoTOTALL.| 8 2&T°
Condiciones de pag6: Contado D Crédito @ *

Forma de Entrega: ‘N“Qdiot" o
Plazo de tiempo de entrega: lnmc‘-d‘ah

Tiempg

alidez de la cotizacion: 20 d(aﬁ

py con borrones 6 manchones (Letra clara y tinta color negro)

ProveedorNombre:Jq |e,x?£> YOVOF\\/ FICK)?VIE

Firma: J\‘ﬂx\'S i"mm. Aglime )

J

ldentidad:,@'qoq‘ 1 qqﬁ:— CDS@) q

11963021269 TELEFAX: 2661-2349 L.E.C. 50 TAL DEL 4,501 AL 5,500 F/E 15/07/2021

Tel:2651-1103; Cel:9519-3420 E-mail:munl_paralsocopan@hotmall.com
leracalle,Bo.ElCentro,ElParaiso,CopdnHondurasC.A.



« By

GOMERNO 1 HONDUR AS
ANt COTIZACION NO 004865 A4 24
ELPARAISO,COPAN__ 27 de jep\%'emble del 20271
Sefiores: NQh‘CTY\(CKS) Goemo EOIY\CI‘C_)
Direccién: damo €l Cedrq 8 Rain CQIZQ?)
Teleféno_— '
Se le solicita favor cotizar lo siguiente:
No. | CANT. DESCRIPCION P.UNIT. |COSTOTOTAL

11220 |Bloqrsy +H9

212

4,609

e 1 F \/‘%féb ck aerng (banco )

4,000

< U, L. —

Observaciones: Sub-TotalL.| 7 LR LE
15%1sv.| 7,457134
Monto TOTALL.| A &
Condiciones de pagd: Contado D Crédito m !

Forma de Entrega: '"medzﬂ'}‘ﬂ

Plazo de tiempo de entrega: lnmedic

alidez de la cotizacién; 50 dfa&,

Firma: Z

1dentiada: O40Q- 1999~ Y13

IMPRENTA'SIGRA R.T.N. 05011963021289 TELEFAX: 2661-2349 L.E.C. 50 TAL DEL 4,501 AL 5,500 F/E 15/07/2021

Tel:2651-1103; Cel:9519-3420 E-mall: muni_paraisocopan@hotmail.com
leracalle,Bo.ElCentro,ElParafso,CopinHondurasC,A.,



Q«mmcnmumn DE EL PARASSO, COPD
CORPORACION MUNICIPAL 2018-2022
TEL.2651-11-03

ORDEN DE COMPRA

Fec;ha: S Dqoslo FOM
Proveedor: ’h‘J@ﬂS]Q’od@ "&Nal’lto

Departamento que lo solicita: Uf@” R[ovoe para @MJWCQ-M

@zjsa- sntg ol B0 Brsas dcf@fg.

Cantidad Descripcién Valor Unitario "Total
600 | “Blayyes. 14.98] 4, 720099
b =
s

—

-

—-—"""--—

TOTAL 1 2=

Nota: Esta orden no es vélida sin la firma y sello autorizado.




® - @

MUNICIPALIDAD DE EL PARAISO, COPAN
CORPORACION MUNICIPAL 2018-2022
TEL.2651-11-03

ORDEN DE COMPRA

Fecha: ZO\\mO\\’?O’a\

)
Proveedor: /WOLF\"QQDV‘% \lO\K‘iﬂ\
Departamento que lo solicita: A\ OQk Q SO

Cantidad Descripcion Valor Unitario Total

A0 | blogues =5 1409 12, 600

o

]

TOTAL 17, 600~

Nota: Esta orden no es valida sin la firma y sello autorizado.




 MATERIALES Y TRANSPORTES YOVANY W

Bloquera y acarreo de Materla

De: Alexis Yovani Aguirre R.T.N.04091975005897
CAl: AB1FOF-DA1074-144185-369E48-91 698E-77

Barrlo El Cedro, El Paralso, Copéin, Honduras.
Tel. (504) 9938 3930 E-mall: alexisyova.agulire@gmail.com

Cliente: V\O\‘Q\C‘\DC\\:AC\C\ (Dl | Mes | Ao
¢ ¢ q 14|07 |22.
arn 0409900303 224 . 2.
oecaén_b)  Yorco\ 20 Qoin - Gnado Gk
[ et DESCRIPAION PREGOUNT. |pcisirosoos|  TOTAL
0xd Blogues #5- 59,930 -
N | areoa . G500 |~
e siwroaL L |69, 3301
Mo. correlativo de constanch
da regiaro de eonendo IMPORTE EXONERADO L
%“”“W‘oﬁw weormeeao L |69, 330 ¢
FACTU RAMM'WMMM (MPORTEGRAVADO 15% L.
No.000-001-01-00001453 ottt
| LAPACTURAESBENIRQIODETODOS, DALY o2dleds
Vddonmt:‘:f%én\'c\ \17\9@09 m-‘\ LSy L
Hef‘ C.nen\ﬂ‘.) "QQ_\@(\\O\ " TOTAL A PAGARL. bq mi‘

Imptenta £l Copaneco, Tel. 26514856 RTN 04041085013108 No Certificacion Imprenta: 9231-22-105009
Comienza: 000-001-01-00001451 Termina: 000-001-01-00001500 Emisién: 1/05/2022 Facha Limita de Emision: 28/02/2023



e S

GOMERNO DE HONDUR AS

COTIZACION N2 004855 A

n .\‘: . ,,-;ﬁ::: 2
3y RN g

EL PARAISO, COPAN_ 26 de _Qapeslo del 20 21

Seiiores: r(\ﬁ)rbﬁalf'ﬁ \’f _’?OS"L‘:)‘CU}’Q&) YO‘CGnV
Dircecién; LW O c) CQQ“Q &l '%101/5.)() FCCF{A
Teleféno qq:ﬁ—éqZ)O | '
Sc le solicita favor cotizar lo sigulente:
DESCRIPCION P. UNIT. |COSTO TOTAL
11 2 [NViafes de ouera idermedio (Wdqeeda)] 200D 1 6,000
2 1500 | Bl6gues, #£5 ' 14 | 4,00
<=l —=

No. | CANT.

Observaciones: Sub-Total L.

#0459
%SV {4 ds.£5
Monto TOTALL.| 13 (FNC

Condiciones de pagé: Contado l::] Crédito
Forma de Entrega: lﬂﬂ'ﬁh@"’a

e
Plazo de tiempo de entrega: A dl%
i izacion:_ 30 oS
seyalidez de la cotizacion: (0

Proveedor Nombre; VO Vaniy ;%(ﬁmﬁ
Firma: Alexiy Mo \fowny kvuu'\ rre.

e e ldentidad: AA-AFLS— OO 89

Tel:2651-1103; Cel:9519-3420 E-mail: muni_paraisocopan@hotmail.com
leracalle,Bo.ElCentro,ElParaiso,CopinHondurasC.A.,

IMPRENTA SIGRA R._T.N‘ 0501163021289 TELEFAX: 2661-2348 L.E.C. 50 TAL DEL 4,501 AL 6,500 F/E 15/07/2021




& O

St P oratse, Coper

-

COMERNO DE HONDUR AS

et COTIZACION N? 004856 #
EL PARAISO, COPAN 26 de QCDU]T.‘) del 20_21
Sefiores: N(’J’\ﬁ(Y\(O'Q GZ)CKOURCYY\C‘I’O
pireccion: @m0 €1 Cedr) &1 Foraieo (npdn
Teleféno, |
Se le solicita favor cotizar lo siguiente:
No. | CANT. DESCRIPCION P.UNIT. |COSTOTOTAL

1 | 2 |Vidles cb oera ‘legredia (yayetal

600

2 |00 |3kawes #5

1S

730

; “— ()o L----—"_D

Condiciones de pag6: Contado C]

Crédito [ZI
Forma de Entrega: lnmerha'fg

Observaciones: Sub-Total L. -1—1 :rfaq _1_31
swisy.| {30)&3
Monto TOTALL. m

Plazo de tiempo de entrega: d dlbb

Tiempo de validez de la cotizacién: ?10 Cho%

ptan con borrones 6 manchones (Letra clara y tinta color negro)

Proveedo omyezﬂe}mm @M Rdme/:ﬁ : |
Firma; : y
Identidad: CAO]— iq174- O3

y Tel:2651-1103; Cel:9519-3420 E-mail: muni_paraisocopan@hotmall.com
iﬁﬁ leracalle,Bo.ElCentro,ElParaiso,CopinHondurasC.A.
RE S|

IGRART.N. 05011863021288 TELEFAX: 2661-2349 L.E.C. 50 TAL DEL 4,501 AL §,500 F/E 15/07/2021




ALCALDIA MUNICIPAL
EL PARAISO DE COPAN

TEL. 2651-1103
munl_paraisocopan@hotmail.com

TESORERIA MUNICIPAL

ORDEN DE COMPRA

Fecha: 18/ 6/ 2027 Proveedor: COM@@CK‘ (£ O@CJC'V}@
Razén de la compra: Cﬁbﬁ-\e -‘ir\(&rfl-r‘fd\ CNro \Ci ],dleéﬁ() Ca’lf’) hCO

de \o comanidad de € Pnalie, @ Prralan Siefe

Cantidad . Descripcién Precio unitario Precio Total
1 |[hole Wndostiol 4,000° 4,000%°
S bt
TOTAL 4%60

Nota: Esta orden no es valida sin la firma y sello autorizados. X




—

“COMERCIAL DE OCCIDENTE”

De: Edith Yamileth Acosta Brizuela
R.T.N. 04131976003373 Cel: 3239-5198
E-mail: edithacosta_76@hotmail.com

Barrio El Progreso, Frente a Gasolinera Uno, La Entrada,
Nueva Arcadia, Copan Hond. C. A.

CAl: 71F586-2D809A-AE4282-TDTACC-A291D6-7A
contapo [ creoiro[]

No. Factura: 000-001,0100 N2 001457

Cliente: M (111 Cir")qh‘dﬂ )
Direccion: . |  HELYOUSSO CIyg .
ren: 09 - YOODO D XL

Datos del Adqiriente Exonerado [0 AB Mes & afio 2002
No. Orden de Compra Exenta: '
No, Constancia de Registro de Exonerados:
No. Registro de la SAG:

cANl _ DESCRARCION , |P.UNTARID GRAVAD&
(=qu.ta | "tIup- ‘I',w -
fpe—s— : 7 .
17} L N
QuUEMmaodr<
l 1,
al 1()‘-
l v
Ja)
VAL YA
Lyt :
FECHALIMITE DE EMISION |IMPORTE EXONERADD L.
17/05/2022 IMPORTE EXENTO L
6 TAL. Rango Autorizado
DE 000-001-01-00001201  |"MPORTE GRAVADO15% L
A 000-001-01-00001500 IMPORTE GRAVADO 18% L
" F/R: 17/05/2021
La ¥, gk DESCUENTOS Y REBAJAS L.
da Todos SUB - TOTAL L
SISTEMAS GRAFICOS, SIGRA TP
RTN 0501963021289 TEL: 2661-2349 % X . D
cermiricapo Non-coswisi omarase | SRR [=

SON: M’YU I/VUI V) L




Q§ @

lecltiee Moonitogpat
‘St O loradso, Cyper

-

GOBERNO DE HONDUR AS

COTIZACION N2 004875 i b
EL PARAISO, cOPAN _ 4R, e __fonis del 2022
Sciiores: COMCICTCL\ Ch (D@HWJ
Direccion; no € ( (oAb
Teleféno ?\ZP)CIFS’M(Q\ .
Sc le solicita favor cotizar lo sigulente:
No. | CANT. DESCRIPCION P.UNIT. [COSTO TOTAL
114 IGhba idoshio) A0 4000
é-_‘—‘ OQ L..'u _—__>
Observaciones: Sub-Total L. C’)’. 438&
15% LS.V. 82112
Monto TOTALL.| 4 000CY

Condiciones de pago: Contado Crédito D

e
Forma de Entrega: liencla
Plazo de tiempo de entrega: ’nmedfa'kj

Tiempo de validez de la cotizacion: 1S d{ﬂ%

-;. o5 6 manchones (Letra clara y tinta color negro)

\ | de Ghotdonde

nte

1eracalle,Bo.ElCentro,ElParaiso,CopédnHondurasC.A.

IMPRENTA SIGRA R.T.N. 05011963021280 TELEFAX: 2661-2349 L.E.C. 60 TAL DEL 4,501 AL 6,500 F/E 15/07/2021

pef©2651-1103; Cel:9519-3420 E-mall: muni_paraisocopan@hotmail.com




(™ N
loalidice WMeeniogpord
St Poraiso, Copeir

O3

GOBERNG DF HONDURAS

COTIZACION N© 004876 b
EL PARAISO, COPAN__ A8 de __lONO del 20 22,
Sefiores: 1‘/&!‘6‘(‘}\'0 pre(‘ia% ‘;3_(!1‘0?\
pireccion: Dy A G mj}q éf i ( mgﬂh
Telefono 0651 —1S572.6
Se le solicita favor cotizar lo sigulente:
No. | CANT. DESCRIPCION P.UNIT. [COSTOTOTAL
4 4 leshote Sadavtnal 43087 4,300

L) | —=

Observaciones: Sub-Total L. :)l‘qz)q'ﬂ
15% LS.V. \-5;0‘3_1_
Monto TOTAL L. 4\,3(1)0@

Condiciones de pagé: Contado E Crédito I:]

Forma de Entrcga?ﬁef\(’o

Plazo de tiempo de entrega: ihme dOA—a >
Tiempo de validez de la cotizacion: 15 dl as

2'-262? Tel:2651-1103; Cel:9519-3420 E-mail: muni_paraisocopan@hotmail.com

mas Gk

leracalle,Bo.ElCentro,ElParaiso,CopdinHondurasC.A.

IMPRENTA SIGRA R.T.N. 05011963021289 TELEFAX: 2661-2349 L.E C. 50 TAL DEL 4,501 AL 5,500 F/E 15/07/2021




(M G
@ %ﬁa" %W (}(mum;;ll)f;?"’”l“m'\‘

COTIZACION N2 004877 R R A

EL PARAISO, COPAN ’18 de _SUNIQ del 2022

Seitores: ltwﬂ MONCS 5@\*@— e&x‘t‘\fﬁ?

Direccion: anO Q Cen‘\'fD} g PG‘,\\'Q\&C) (b@aﬂ

Teleféno, ?&ﬁ'\ 10? O
Se le solicita favor cotizar lo sigulente:

No. | CANT. DESCRIPCION P. UNIT. |COSTO TOTAL

A 14 |&hote [ndostral 52007 5,200

<— () L. —>

Observaciones: ' SubTolls) 4, 52434
15% LS.V, 638

Monto TOTALL.| & 22
rd

Condiciones de pagd: Contado || Crédito D
Forma de Entrcga:’ﬁmdu
Plazo de tiempo de entrega: l"med‘a‘}a
Tiempo de valldez de la cotizacioén: 15 OVQS

Nota: No se p20 ajugatdaorrones 6 manchones (Letra clara y tinta colgr negro)

Mo

”Tel :2651-1103; Cel:9519-3420 E-mall: muni_paraisocopan@hotmail.com
leracalle,Bo.ElCentro,ElParaiso,CopénHondurasC.A,

IMPRENTA SIGRA R.TN. 05011963021289 TELEFAX: 2661-2349 L.E.C. 50 TAL DEL 4,501 AL 5,500 F/E 15/07/2021



ALCALDIA MUNICIPAL 6
EL PARAISO DE COPAN

TEL. 2651-1103
munl_paralsocopan@holmail.com

TESORERIA MUNICIPAL

ORDEN DE COMPRA

Fecha: 21 l I O 2022 Proveedor: (bmexd’o\ Bae

Razén de la compra: Jnf}mmenjrcb mro %r\clo Cbe \[ae/rio O\t] Cen’l'fo
Edcotiva ‘Jdoon B. Gazmdn" de o comunidad de
Rio Linda, €1 Borolen (“opon

Cantidad Descripcion Precio unitario Precio Total
Z_ Ccdes HEANEN CANOH A /5 1065 2A4(). 5%
7 [Miedténoe, SHORE X(2 125002 2,360°0
3 tro X2 meddlico NS 7.300,°S
2 Plilles, de macha 12° 1A= 26000
7 __Lios gao o Pro 2, 300 4, 600
%’U ==

AOATOTHC 13, 010,96
LaV. 1,451, =
TOTAL 14,961,

Nota: Esta orden no es valida sin la firma y sello autorizados.




‘L%Ma, .@
@@—’W@ ’ ol

GOMERNO DE HONDURAS

COTIZACION Ne 004880 SR

ELPARAISO, COPAN__ 21 de \?0 del 20/ L.

Seiiores: “C)VC Qdﬁb @lIOﬂO
Direccién: | QL:Q ﬂ gﬂl\'@l 6‘ ]omtn I,QEED
Telefénoj:ﬁc)) 2?.)46 |

Se le solicita favor cotizar lo siguiente:

No. | CANT. DESCRIPCION P.UNIT. |COSTO TOTAL
1| 2 [(oWes HEAVEN 4 a5 _ 290%
C | 2 Miedrenoy 160 3,26
a | > |Coios méhdlicos 12000 5,900%
4] 2 [PlediVos de . rChCJ 4,500 3,080
s | 2 |Bas poa odoHes 0000 4060
e C7 g =

Observaciones: Sub-Total L. 16 Eﬂ)&
15%1sV.| 2 4S8R
Monto TOTAL L. 1?; é&@‘_ﬁg

Condiciones de pagé: Contado [E Crédito D ! —

Forma de Entrega: —men
Plazo de tiempo de entrega: ll\deIC(‘l’a

/
Tiempo dcm g cotizacion: 15 d‘a%

74 y *& on"[? ones 6 manchones (Letra clara y tinta colgr negro) C!O p
/ .‘-' i \ Provcedmf %_5&@2
%, T n Flrm 166 fa>adas Adoez

Identidad: (’)‘\Oq"t 56 “mq:?\

Tel:2651-1103; Cel:9519-3420 E-mail: muni_paraisocopan@hotmail.com
leracalle,Bo.ElCentro,ElParaiso,CopdnHondurasC.A.

IMPRENTA SIGRA R.T.N. 05011963021289 TELEFAX: 2661-2349 L.E.C. 50 TAL DEL 4,601 AL 6,600 F/E 15/07/2021




%W%W

3

@ W C@W GORER r:; m :;:Hm IRAS
COTIZACION N2 004879 GE o
ELPARAISO,COPAN_ 2] e 'io\?cb del 20 27
Sefiores: (ODVMCS"W eﬁotm?,(]
Direccion: Texinal de Buges | o Eatrado (’@Cpn
Telefono qqcl'Z 6500 -
Se le solicita favor cotizar lo siguientc:
No. | CANT. DESCRIPCION P.UNIT. |COSTOTOTAL
1| 2 |(obles HAVEN A 4 = el - & 5 e
¢l 2 Madtonos 150%|  3.Q00°
2 | 3 |Goteos meldlon 40P | 20030
4 | ¢ |fhllos de mrochg 1400 | 28D
2 |L¥ros poro adol 20 5400
stk l. ==
Observaciones: Sub-Total L.

15% LS.V.

Monto TOTAL L.

Condiciones de

Forma de Fntrcga':l:tﬁ%:' .‘
Plazo de tiempo de entrega: l\med‘d (@)

pagé: Contado EZ:] Crédito [ ]

Tlempo de validez de la cotizacién: ____dfae

Flrm IS

nes 6 manchones (Letra claray tlnhji;negro? '
Provee YO Q)OMD'ZO\

Non‘bre
Firma:

Identidad: 14 6"

zrmosq

o 'Harllc
I1‘§'

- Tel:2651-1103; Cel: 9519-3420 E-mall: muni_paraisocopan@hotmall.com

leracalle,Bo.ElCentro,ElParafso,CopinHondurasC.A,
IMPRENTA SIGRA R T.N. 05011963021289 TELEFAX: 2661-2349 L.E.C. 50 TAL DEL 4,501 AL 6,500 F/E 15/07/2021
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loaldice Meriogped
‘& P loraiso, Copr
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e

o

GORERNO DE HOAMDURAS

COTIZACION N? 004878 Bk R
EL PARAISO, COPAN 21 de Gﬁ‘u\b del 20_CC
Sefiores: FUY\@'CIGl L?F\O - >
Direccién: [ 0¥iO L(?ﬂ\fl:i‘Of &l‘\ Pedl'o &)1% Cﬁf"
Teleféno, 2.552—5095
Se le solicita favor cotizar lo siguiente:
No. | CANT. DESCRIPCION P. UNIT. COSTOTO':‘;:;.
A ] 2 |Colesy veAVEN (ANoN A A4 105; 210
2 | 2 [Madtones 13:’&)00 2.4@5;;
3 | 3 |oowms meldlicos C[D.OO Z,:H)@O1
4 | 72 Plablley & machg 40| 2, i
S5 | Z Dtros poa ddohid) 230" 4,60
: fd Q)- L-o '_'P
Observaciones: Sub-Total L. 13, 01033
15%1sV.) 4,451
Monto TOTALL.| 44, Q44>

Condiciones de pagé:

Contado Crédito D

Forma de Entrega: | fen

Plazo de tiempo de entrega: -nmccllq—lﬂ

Fwotizacion: 15 dbj

Tiempo de vali

peg 6 manchones (Letra clara y tinta color negro)

i el Tt

1
¥

Provee

Firma: p

Identidad :\&SG'I_ 4q50‘OOOiZ:‘Z

Tel:2651-1103; Cel:9519-3420 E-mall: muni_paraisocopan@hotmail.com
leracalle,Bo.ElCentro,ElParaiso,CopinHondurasC.A.

IMPRENTA BIGRA R.T.N. 05011963021289 TELEFAX: 2661.2349 L E.C. 60 TAL DEL 4,501 AL 5,500 F/E 16/07/2021




@LW . j

tN W“ mm
’...-—-—-_"—h-

"COMFR("‘IAL LINO®

Lasa man?
o v Ty 8 Cate. 5.0, Bo. Lempia
nan Pedm Buld Homduras, T4
Lucursa!
= Ave, By 7 Cale %50, B0, B Banqua
fan Pedrn Sula, Honduras, €A
#8) 2 ses0.800%, Fav ($04) 552 6§18
- feturacion comarmia! vnn@gmau oom
AT M 0Y0$-1350-00072-2
WACTOR MANUEL ZELAYA VEGA
FROPIETARID

BUSCANQS E!l FACERAOK ORIGINAL

___-a- —

ﬂTB

Facturs 004-002-01-010227464
Fecha: 202207726

Hora: 10:26:48

MUNICIPALIDAD DE EL PARAISO
COPAN

TN cliente 0402-000303222
Caondision Contado

Plaza: 0230 Caja® 01
Mendess - 48 JAIME ALVARENGA

Ccosige  Cam. Preclo Descuemo Suttotal

TZH 0
2 105,00 z19.00

LE HEAVEN CRNON & 1/4 11
CzH :
DEA4E-OTE _oa

7 135000 270000
1:1}4?0::@ SEUFE XMLE A QTR 11
FAALE-TTR

SUI-XE3 Wi}

3 200, 00 T 2700.00

gp/n §¥12 METALICO REEF 1
=353

ALL-G1213 a0
2 1400.00 2300.00
LLOZ DE IMAPCHL 12V 11

‘-.P ALL-Clz13

ALL-pTTZ94 .00
z 2200.00 4500. 00
"2 PARA ADULTO 11

ALL-BEYCEZTA

Sub total L 13.010.00
Desc.y rebajas L 0o
Importe Exoneradol. 07
Irnparte Exents L. a0
Imponte Gravade 15%.. 13,010.00
Imponte Gravads 1554, a0
LEV. 15% k. 1,251 50
LSV.18% L. no

TOTALAPAGAR [ 7186150
CATORCE MIL NOVECIENTOS SESENTA Y
UNG L.CON 50000

cal
FFaST1-DE0T82-1 LT AF £4TAE0- DB D A5 DA

RANGO AUTORIZAD O
004 002-D1-09380001. AL
C04-002-01-01070004

FECHA VEN""’: RANGO
m22M0

Nimero de fa Orden Bty
XAXN XXX RAXAXTAEAXK
Wémerg canstanzia del registra de 2!
FEXLELX XXX RN KL LLL.
NMOMAT registro SAG:

tt;'
YEN XX LEEAX RN KK
origingl; CLIENTE <o ‘
u*brwmesa'uew '3‘

GRACIAS FOR SU VIS
LD ESFERAMOE PRONTO

|




TEL. 2651-1103
muni_paraisocopan@hotmall.com

ALCALDIA MUNICIPAL
EL PARAISO DE COPAN

TESORERIA MUNICIPAL

ORDEN DE COMPRA

Fecha: Z 4 / O?JM Proveedor: Jﬂqtmo r" M&,@Lm LG 0:(,‘(]@17[0 [

Razén de la compra: Combed de Foel]

Dioy. de o comunidad de &V Pclits

do cara. o glesia d

Cantidad

Descripcion

Precio unitario

Precio Total

{

(onbo b sonicle ESH-ABAISL

Q0

9000

= () —=

TOTAL

Q0SS

Nota: Esta orden no es valida sin la firma y sello autorizados.

Firma y Sello




G @

COTIZACION N? 004881 s % koK

ELPARAISO, COPAN__ 21 ae "3.0\?0 del 20_( 2
sefores: £3Qe0G0 Didabcttbea (xddedal A de CV.
Direccién: %ﬁo C—,\ mefb@v Lo Gn (,ngff)

Teleféno ch6 " 23 q q
Se le solicita favor cotizar lo sigulente:
No. | CANT. DESCRIPCION P.UNIT. |COSTOTOTAL

1 | 41 Jtombo de eonido ESHI-FRSAHISL 93" Jan= ',
'.%) Um Ltr '—"'>

Sub-Total L. :]‘ )6260

Observaciones:
is%isv.| 4433 A
MontoTOTALL.|  § Q)0

Condiciones de pagé: Contado [E Crédito D

Forma de Entrega:‘ﬁw o

Plazo de tiempo de entrega: lnmediq
Tiempo de validez de la cotizacion: 5 d(as

Nota: No se acepiiiffi®mpborrones 6 manchones (Letra clara y tinta colpr ne
£V~ ProvaecM ‘;ﬂ (%?TO

Firma: 1 ' JQ¥1Q fm

Identidad: (9401" qm——ﬁﬁﬁjﬂ

e'l:2651-1103; Cel:9519-3420 E-mall: muni_paralsocopan@hotmail.com
leracalle,Bo.ElCentro,ElParaiso,CopdnHondurasC.A,

IMPRENTA BIGRA R.TN. 05011963021289 TELEFAX: 2661-2349 L.E.C. 50 TAL DEL 4,601 AL 5,500 F/E 15/07/2021




R . .

2 z

GOMERNO DE HONDURAS

et COTIZACION N° 004882 €% Py o #
EL PARAISO, COPAN __ 24 e _tolo del 20_2°C

Sefiores: Lo (C)I’OGOO
Direccién: AN Q{ Prm;eao_ | o En- 0
Teleféno 7 @é)'\ -'260—’-!— U

J

Se le solicita favor cotizar lo siguiente:

No. | CANT. DESCRIPCION P.UNIT. |COSTO TOTAL
1 | 1 [Combo de sonido 12,30° 12,50
'-": Oo LA- L -_—:;
Observaciones: Sub-Total L.| 4 NEd
15%1SV.| 4,620 2
Monto TOTALL. | ~ 2, )
Condiciones de pago6: Contado m Crédito D '

Forma de Entrega: T
Plazo de tiempo de entrega: \nmﬁl{‘a"'ﬂ

/
Tiempo de validez de la cotizacién: 15 (lfdf)

Nota: No se acgpise

2 borrones 6 manchones (Letra clara y tinta color negro)

Provcedg%:g:mbre: LQ QrogoO
Firma?

Identidad:

" Tel: 2651-1 103; Cel:9519-3420 E-mall: muni_paralsocopan@hotmall.com
leracalle,Bo.ElCentro,EiParaiso,CopdnHondurasC.A,

IMPRENTA SIGRA R.T.N. 05011963021289 TELEFAX: 26612340 L.E.C. 50 TAL DEL 4,501 AL 6,500 F/E 15/07/2021



‘(Agencia y Distribuidora “"Occidental”” S.A. de C.V. FACTURA
‘ * ‘Somos parte de tu Familia”* 002_006_0|_00N(.! ﬂ ﬂ 81 92

4 3 : R.T.N. 04019008175338 Tcl. 2661-2399
> E-mail: sre@laoccidentalhn.com
B° El Progreso, frente a Carretera Internacional, contiguo a

\_ OCODENTAL _ Banco de los Trabajadores, La Entrada Copén, Honduras C.A.,
CAI: BAIAED-AS4C22-64458D-CACDOF-6

0772-18  Fecha Limite de Emisién: 03/02/2023

A — 6 TAL. lc. N° 002-006-01-00008101 AL _N° 002-006-01-00008400 .
i . - = T N ) —
Clienie: Nlpwsvpal dad Urase  Ciopan -
5 n T . f - )
RTN.. 0yo9 -9b020728.4 Dirceccion: E | Yaaiso (U -
i |N° Orden de Compra Excnta: N°Reg. S.A.G: N° Constancia del Registro de Exoncrados: )

i Rebajas y &y
CANT. DESCRIPCION P. UNIT. il

Descuentos
1 Comn Sonde €am-PESBISL. ol oo

| LA FACTURA ES BENEFICIO ARION Total Exetiorady J
5 DE TODOS ~f ¢, Total Exento L.
: " EXIJALA” . Total Gravado 15% L. | 3 @7¢ |09

Total Gravado 18% L.

15% LS.V. L. | 1122 9l
18% I.S.V. L.

Gran Total L. | § 000 c6

&ffﬂ‘fﬂa’ 704 a?fﬁrr/ﬂrr'mm
w Fecha de Recepeidn: 03/05/2022
| Original Clicnte Sucursal Q

Copiz’ Obligado Tributario Emisor La Entrada Copin

| |Son:
|

| EDIT CLFARORTN G4011978005779 TLL 26620398 LA 05/05/2022 CRFl N°

. 9231-21-10500-170



