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1G Calle, No. 527, 5 y 6 Aves. www talieresfiallos.com
Comayaglela, M.D.C., Honduras, C.A R.T.N.:08019002266391
Toléfonos: 2237-2936, 2237-3316, 2237-8157 E-mail: contabilidad @talieresfiallos.com
Fax: 2237-7523
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ORDEN DE COMPRA

Departamento Adquisiciones y Bienes Nacionales

BCH Choluteca, 02.08.2023

Lugar y Fecha

Namero de Pedido

4500027486

Nimero de Proveedor

433

Solicitante

40008

Sefior (es) : TALLERES FIALLOS S. DE R.L. DE C.V.
Rogamos a Ud. (s} enviarnos, bajo las siauientes condicicnes, los bienes detallados a continuacidn:
UN. DE PRECIO
DETALLE MEDIDA| CANTIDAD UNITARIO TOTAL
Servicios Varios UN 1.00 7,200.00 7,200.00
Subtctal] 7,200.00
15% Imp. Sobre Vtas. 1,080.00
18% Imp. Scobre Vtas. 0.00
Total 8,280.00

TOTAL BRUTO EN LETRAS:

SIETE MIL DOSCIENTOS CON 00 / 100

MANTENIMIENTO CORRECTIVC DE CORTINA ENRROLLABLE UBICADA EN LA ENTRADA DE GARAJE DE

ESTA DEPENDENCIA.

Cuenta Contable:

5208000001

de realizar la Crden de Pago

8

* Bl calculo de impuesto gue aplique al Impuesto Sobre la Renta {10

La Fecha de Entrega serd el dia 02.08.2023

%, 12,53, 25%)

se reflejara al momento

Condicione 1. LAS MERCADBRIAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGO DEL VENDEDOR Y POR LO TANTO EIL BANCO LAS

RECIBIRA EN BUEN ESTADC, SALVO LOS CONVENIOS QUE SOBRE EL PARTICULAR PUEDAN PACTARSE.
2. LAS FACTURAS RESPECTIVAS DEBEN SER ENVIADAS EN ORIGINAL, AL, MOMENTO DI ENTREGAR
SATISFACTORIAMENTE LAS MERCADERIAS EN NUESTROS ALMACENES,
3. ESTA ORDEN NO SERA TRAMITADA SI PRESENTA ALTERACIONES DE CUALQUIER CLASE.

4, EL PROVEEDOR SE COMPROMETE A ENTREGAR LA MERCADERIA EN EL TIEMPO ESTIPULARO EN LA
LA COTIZACION, CASC CONTRARIO SE ANULARA ESTA ORDEN DE COMPRA.
5. FAVOR CONFIRMAR POR ESTA MISMA ViA, EN ESTE MISMO FORMATO SU ACEPTACION A ESTA ORDEN

DE COMPRA
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45000234 8¢

Namero de Cotizacidn

SOLICITUD DE COTIZACION

to Adquisiciones y Bienes

5500061610
Numero de Solicitud

Divigién de Administracién de Bienes y Documentos 124
Segcién de Compras y Suministros Menores
Lugar y Fecha
BCH Choluteca, 31.07.2023
Nombre del Ofertante No Proveedor Telé&fono RTN
TALLERES FIALLOS S, DE R.L. DE C.V. 433 22372936 08018002266391

Uso Exclusivo dal

Proveedor
CANTIDAD UN. DE DESCRIPCION MARCA PRECIO TOTAL
MEDIDA UNITARIO
1,00 | UN Servicios Varios
Subtotall

15% Imp. Scbre Vtas.

18% Imp. Scbre Vtas.

Informacidén Adicional Totall

Fecha de Envio de Cotizacidén Valida por Tiempo de Garantia de

Certificado de Garantia

51 HNO

Tiempoe de Entrega Taeléfono Celular Nombre del Ejectiveo de

Firma y Sello

Observaciones:

NOTA IMPORTANTE:
1.- Favor llenar toda la informacidn solicitada.
(3}

3.~ Bsta cotizacidén debe ser firmada y sellada poxr el proveedor.

2.- Presentar su cotizaciédn en scbre sellado en el términc de dias hébiles.
4.~ Cotizar de acuwerdo con las especificaciones minimas requeridas.

5.- 8i no dispone del bien o no brinda el servicio solicitado,
tiene el preducto o que no

puede cotizazr.

responder siempre en sobre sellado gue no

sjdere nizla

Jefe Seccidn de Compras y Suministros

Nombre

kA T

oo Auc,

\V
\F\o(\m

Dependencia Sclicitante: CHOLUTECA
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5500061610

Requisicién de Proveeduria No Departamento Solicitante
4000050959
BCH Choluteca 27.07.2023 40008-CEOLUTECA
Lugar y Fecha Cédigo:
v Bienes Nacionales
Cédigo de Para usc de Proveeduria
Articulo CONCEPTO Cantidad Solicitada
1000079 Serviciocs Varios MANTENIMIENTO CORRECTIVO DE CORTINA ENRRCLLABLE 1
UBICADA EN LA ENTRADA DE GARAJE DE ESTA DEPENDENCIA
N
.«"/
//’
SOLICITANTE _ /,f | N
, 4017 ‘ - ;
Nombre: GG105097 No de Extensiodn: AUTORIZADO KPOR ]

7
]

NOTA: Esta requisicién se/utilizard ftinicamente para solicitar Articulos no contemplades en los formularios: Requisiciégﬁﬁhkuy%de Oficina y Otros y

.Requisicién de Papeleria

Y 2







5000038501

o Namero de Pedide
ORDEN DE COMPRA 4500027551
Nimero de Proveedor
Departamento Adgquisiciones y Bienes Nacionales 4248
BCH Choluteca, 14.08.2023 Solicitante
ILugar y Fecha 40008
Sefiocr{es): IVETH DARIELA APLICANO VALLADARES
Rogamos & Ud, (s} enviarnos, bajo las siquientes condiciones, los bienes detallados a continuacidn:
UN, DE PRECIO
DETALLE MEDIDA CANTIDAD UNITARIO TOTAL
MERIENDAS unN 25.00 119.00 2,975,00
Subtotal 2,975,00
15% Imp. Sobre Vtas. 446,25
18% Imp. Sobre Vtas. 0.00
Total) 3,421,25

TOTAL BRUTC EN LETRAS: DOS MIL NOVECIENTOS SETENTA Y CINCC CON 00 / 100

COMPRA DE 25 MERIENDAS SUMINISTRADAS A EMPLEADOS EN CHARLA SOBRE EL ROL DE LA AUDITORIA INTERNA,

Cuenta Contable: 5301000001

* E1 cadlcule de impuesto que aplique al Impuesto Sobre la Renta (10%, 12,5%, 25%) se reflejaré al momentc
de realizar la Orden de Pago

La Fecha de Entrega sera el dia 15.08.2023

condicicne 1. LAS MERCADERIAS VIAJARAN POR CUBNTA Y RIESGO DEL VEWDEDOR Y POR LO TANTC EL BANCO LAS
8 RECIBIRA EN BUEN ESTADO, SALVO LOS CONVENIOS QUE SOBRE EL PARTICULAR PUEDAN PACTARSE,
2, LAS FACTURAS RESPECTIVAS DEBEN SER ENVIADAS EN ORIGINAL, AL MOMENTO DE ENTREGAR
SATISFACTORIAMENTE LAS MERCADERIAS EN NUESTROS ALMACENES.
3. ESTA ORDEN NO SERA TRAMITADA S$I PRESENTA ALTERACIONES DE CUALQUIER CLASE,
4. EL PROVEEDOR SE COMPROMETE A ENTREGAR LA MERCADERIA EN EL TIEMPO ESTIPULADO EN LA
LA COTIEACION, CASO CONTRARIO SE ANULARA ESTA ORDEW DE_COMPRA,
5. FAVOR CONFIRMAR POR ESTA MISMA ViR, EN ESTE MIgNZ AR
DE COMPRA




to Adguisiciones y Bienes

SOLICITUD DE COTIZACION | Namero de Solicitud

Numero de Cotizaciodon

5500061777

Divi;ién de Administracién de Bienes y Documentos 129
Seccidén de Compras y Suministros Menores
Lamgar y Fecha
BCH Choluteca, 09.08.2023
Nombre del COfertante No Proveedor Teléfono RTN
IVETH DARIELA APLICANC VALLADARES 4248 27826879 0601198502440

Uso Exclusivo del

Proveedor
CANTIDAD UN. DE DESCRIPCTON MARCA PRECIO TOTAL
MEDIDA UNITARIO
| 25.00 | un MERIENDAS Vg - Zf") 1S
Subtotall 29735
15% Imp. Sobre Vtas. k.25
18% Imp. Sobre Vtas.
Informacién Adicional Total RNU.2S
Fecha de Envio de Cotizacidén Valida por Tiempo de Garantia de Certificado de Garantia
- ST, NO
Tiempo de Entrega Teléfono Celular Nonbre del Ejectivo de \}\ Firma y Sel}gﬁy
D -
Observaciones: \JM\ w&f
4

NOTA IMPORTANTE:

1.~ Favor llenar toda la informacidén solicitada.

2.- Presentar su cotizacidn en sobre sellado en el término de (3) dias habiles,

3.- Esta cotizaciédn debe ser firmada y sellada por el preveedor.

4.~ Cotizar de acuerdo con las especificaciones minimas requeridas.

5.- 8i no dispone del bien o no brinda el servicio solicitado, responder siempre en sobre sellado que no

tiene el producto ¢ que no
puede cotizar.

6. - £l incnmplimiento a éstas disposiciones dara Iugar a cgue la cobtizacidn.se cansidere nnles

AR A
Jefe Seccién de Compras y . gﬁiﬁi%&gﬁ

Auxiliar de Compras

AL
£ 0"5/ ‘Qg:“

s @_thquy Sedlon Nombro~fN\ _~
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Mt}
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)
'!' ( wu Comprador BCH/C
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Dependencia Solicitante: CHOLUGTECA
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55000067337

Departamento de Adguisicicnes
v Bienes Nacionales

Requisicidén de Proveeduria No

4000050945

BCH Choluteca 27.07.2023

Lugar y Fecha

Departamente Solicitante

40008-CHOLUTECA

Cédigo:

Para usc de Proveeduria

Nombre: GG105097

401

Ne de Extensidn:

f“\\

{
21 _
/o A
v’ | BUJTORT

_;,,,M

Cédige de
Articulo CONCEPTO Cantidad Soliecitada
MERIENDAS 25
Chservaciones: MERIENDAS PARA SER SUMINISTRADAS EN CHARLA SOBRE EL ROL DE LA AUDITORIZ INTERNA ; LA CURL SERA IMPARTIDA A LOS COLABORADORES DE ESTA
DEPENDENCIA. A
SOLICITANTE

NOTA: Esta requisicién/se utilizard dnicamente para solicitar Articulos no contemplados en los formulatios:

Reguisicidén de Papeleria

Rquﬁsicién Utiles de Oficina y Otros y




e __INVERSIONES DEL CENTRO
AQUASPRINGS INVERCEN, S. DE R.L. DE C.V.

\'&9 Purified Water Aldea Las Tapias, carretera a Mateo, Km, 8,
Comayaguela, M.B.G., Honduras, ©.A.

Tel.: 2228-0457 / 58 / 59 - R.T.M. 028019014639780
E-mail; pinguinos_tegus@yahoo.com

ot Cal: 437025-BDTFE$-724ABC-D3A313-E1E‘“35-D4
Cliente, ﬁ)é’?ﬂw Cﬁﬂ“”‘w@i c:L»L MUWS
" Direccitn: Ch@wlﬁv&»& . Ri:
\

BESG/REBAJAS
(GANT. DETALLE P. URHT. GTORGADOS TOTAL L.

275 | BOTELLON {5 GAL.) 25 o Ve dS. D
PET 1100 ML NORMAL X 123
PET 1100 ML. SPORT X 12

PET. 600 ML. NORMAL X 12
PET. 600 ML SPORT X121 f /|

BOLSA 460 ML. X 25 | S by

BOLSA 230 ML. X 20 .-
1GALON X 4

HIPRESOS VIGISA TEL 2550-06b9 R.TH. 0501901572337% CERTIFICADO #9231-2)-10500-160 / DIIEMBRE 2022

Datos dei Adquiriente Excnerado 3=

No. de Grden de compra Exenta:

No. de Constancia de Registro Exonerados:

No. Registro de la SAG:

Cantidad en letras:

LI ;Q Q@sa,fﬂ‘[ -5 parte:ravado:18%
)]g/ljh!?br’&’:é.«& (MJ’ZL‘S - o

Fecha Limite de Emisién: 08/12/2023 Al A Pac =
\LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS, “EXIJALA” e .05 Do)
RANGO AUTORIZADO D00-00B-01-00022907 A LA 08-04-00024900

ja Emisor  £opia 2: Archive Copia 2: Fijo

Original: Cliente l:{dhi 1 gbll)g,ag:‘: {; )
Ny - contapo[_| crépirol-1

T et

FIRMA CLIENTE

FACTURA 000-008-01-00  N¢ 023997




Meo-s S0003EES2

ﬁ?iwﬁ Nimero de Pedido
Yoo ORDEN DE COMPRA 4500027513
Numero de Proveedor
Departamento Adquisiciones y Bienes Nacicnales 1983
BCH Cheoluteca, 092.08.2023 Solicitante .
' Lugar y Fecha 40008
Sefior (es): INVERSICNES DEL CENTRO, 5. DE R.L. DE C.V.
Rogamos a Ud. (s) enviarncs, bajo las siguientes condiciongs, los bienes detallados a continuacién:
UN. DE PRECIC
DETALLE MEDIDA| CANTIDAD UNITARIO TOTAL
BOTHLLONES DE AGUA Un 275.00 35.00 9,625.00
Subtotal 9, 625.00
15% Imp. Sobre Vtas. 0.00
18% Imp. Sobre Vtas. 0.00
Total, 9,625.00
TOTAL BRUTO EN LETRAS: NUEVE MIL SEISCIENTCS VEINTICINCO CON 00 / 100
COMPRA ({275) BOTELLONES CON AGUA PARA CONSUMO DE ESTA DEPENDENCIA.

Cuenta Contable: 5301000002

* ®l calculo de impuesto que aplique al Impuesto Scbre la Renta (10%, 12,3%, 25%) se reflejara al momento

de realizar la Orden de Pago

L.a Fecha de Entrega sera el dia 10.08.2023

Condicione 1. LAS MERCADERIAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGO DEL VENDEDOR Y POR LO TANTO EL BANCC LAS

8

RECIBTRA EN BUEN ESTADO, SALVO LOS CONVENIOS QUE SOBRE EL PARTICULAR PUEDAN PACTARSE.
2. LAS FACTURAS RESPECTIVAS DEBEN SER ENVIADAS EN ORIGINAL, AL MOMENTCO DE ENTREGAR
SATISFACTORIAMENTE LAS MERCADERTAS EN NUESTROS ALMACENES.

3, ESTA ORDEN NO SERA TRAMITADA SI PRESENTA ALTERACICONES DE CUALQUIER CLASE.

4. FEL PROVEEDOR SE COMPROMETE A ENTREGAR LA MERCADERIA EN EL TIEMPO ESTIPULADO EN LA
LA COTIZACION, CASO CONTRARIO SE ANULARA ESTA ORDEN DE COMPRA.

DE COMPRA




to Adquisiciones y Bienes

Divisién de Administragién de Bienes y Documentos

SOLICITUD DE COTIZACION

Numero de Cotizacidn

5500061769
Numero de Scolicitud

Informacién Adicional

15% Imp. Scobre Vtas.
18% Imp. Sobre Vtas.
Total

128
Seccidn de Compras vy Suminigtros Menores
Lugar y Fecha
BCH Choluteca, 08.08.2023
Nombre del Ofertante No Proveedor Teléfono RN
INVERSIONES DEL CENTRO, S. DE R.L. DE C.V, 1993 94582774 08012014639780
Uso Exclusivo del
Proveedor
CANTIDAD UN. DE DESCRIPCION MARCA PRECIO TOTATL
MEDIDA UNITARIO
275,00 UN BOTELLONES DE AGUA
Subtotal]

Fecha de Envio de

Cotizacidén Valida por

Tiempo de Garantia de

Certificado de Garantia

S1

HO

Tiempo de Entrega

Teléfono Celular

Nonmbre del Ejectivo de

Firma y Sello

Observacioneas:

NOTA IMPORTANTE:

2.-
3._
4',
5_._
tiene el producto o que no
puede cotizar.

1.~ Favor llenar toda la informacién solicitada.

Presentar su cotizacién en scbre sellado en el término de (3) dias habiles.
Esta cotizacion debe ser firmada y sellada por el proveedor.
cotizar de acuerdo con las especificaciones minimas requeridas.

Si no dispeone del bien o no brinda el servicio solicitado, responder siempre en sobre sellade gue no

sidere nula

.- Ei_ipcumpiimiento a éstas diennsiciaones darddwgar a que ta cotizacidn se con
~ "

Auxiliar de Compras

Jafe Seccidn de Compras yﬁ%u

Nombre Fﬁrqg\y 5@119\ . Noqhxg_ \\v//:;
‘ /}; \ ( % {j(i//} Compradi; BSEV//
Creda A victer

Dependencia Solicitante: CHOLUTECA

7 T




4500021513

Nomero de Co&izaéibn

foun
' 5?&1'&(35

5500061769
SOLICITUD DE COTIZACION Nomere de Sollcitud
Divisidén de Adwinlstxacidén <e Bienes y Documentos 128
geoolidn de Compras vy Buministroy Manores
Lugar y Fecha
) BCH Choluteca, 08.08.2023
Nombre del Ofertante No Proveador Paléfono. RIN
TNVERSTONES DEL CENTRO, 5, DE R.T. DE C.V. 1993 94582774 0801901465978@
Uen Hxolusivo del
Provaedor
CANTIDAD (UM, DE DESCRIPCI@N MARCA PRECIO POTAT
MEDIDA UNITARTO | '
275,00t UN BOTELLOWES DE AGDA

|.35.00

~

LN

15% Imp. Scbre Vias.
18% Imp. Scbre Vtas,

Informacién Adicional

gubtotal

Total

L9500

,l WQUZéJ("

Facha de Envio de © Cotizacitn VAlida pox Tiempo de Garantia de

Cartificade ge Garantia

8- 0B-2022 | PO A0S N DAD

i

Tienpo de Enirega Talbfono Caelular Hombre del Ejectivo de

QU o5 -7 Y

pascalnente,

Obgarvacionas !

NOTH IMPORTANTE
1.~ Favor llenar
Z.= Presentar su
3,- Esta cotizaclén debe ser firmada vy sellada por el proveedor,

as especificaciones wminimas requeridas,

io solicitado, responder siempre

Le@\q\ Sow 0N
toda Lo iLnformacién sollcitada,

cobizacion en sobre sellade en el rérmine de {3) dias habiles.

4.~ Cotizar de acuerdo eoun 1
5.~ 8i no dispone del bien o no brinda ¢ servic
tiene el producto o que RO

puede cotizar,

an schre sellado {ue no

sidera nila

— : ﬁ_ﬂiﬂpﬂﬂiﬁiﬂﬂﬂa_dﬂlﬁifgQﬂf a gue 1a cotizacion se con
AV RS, T
Jefu fecnibn de Compragé&j% ﬁ*g; ¥rog Auxilisr da Compras 7
T i au n‘\ B
Nombra foof ) O, whemay selion o Nomesg | Nt
: o N IV { T ST AT
- . i ~ 1l j} H it Compradar nsp;;a (e R
. (’\ . - A AT gl -
CERHON k“ SO0 LR A, it il s Vietarz s e
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Dependencia_Soligitante: CHOLUTRCA N, T .




5500061369

Deparfamento de Adguisiciones
vy Bienes Nacionales

Requisicién de Proveeduria No

4000051058

BCH Choluteca 08.08.2023

Departamento Solicitante

Lugar y Fecha

40008-CHOLUTECA

Cédigo:

Coédigo de
Articulo

CONCEPTO

Para uso de Proveeduria

Cantidad Solicitada

BOTELLORES DE AGUA

275

Observaciones:/ﬁ@MfRA\DE 275 BOTELLONES DE AGUA PURIFICADA, PARA CONSUMO DEL PERSONAL DE ESTA DEPENDENCIA
-~ :

SOLICITANTE i N

Neombre: 91

No de Extensidn:

401+

o

WOTA: Esta requisicidén se utfilizard unicamente para solicitar Articules no contemplades en los formularios: Requisicién Utiles de Oficina y Otros y

Requisicidén de Papeleria







ﬁwa%‘ Niamero de Pedide
4 ORDEN DE COMPRA 4500027545
Namero de Proveedor
Departamento Adquisiciones y Bienes Nacionales 537
BCH Choluteca, 11.08.2023 Solicitante
Lugar y Fecha 40008
Seficr{es): INVERSIONES EBEN-EZER R,L. DE C.V.
Rogames & Ud. {s) enviarnos, bajo_las sicuientes condiciones, los bienes detallados a continuacion:
: UN. DE PRECIO
DETALLE MEDIDA | CANTIDAD UNITARIO TOTAL
BRAZOS PARA PUERTA uN 3.00 1,800.00 5,400.00
Subtotal 5,400,00
15% Imp. Schre Vtas. 810.00
18% Imp. Scbre Vtas. 0.00
Total 6,210,00

TOTAL BRUTO EN LETRAS: CINCO MIL CUATRCCIENTOS CON 00 / 100

COMPRA DE {3) BRAZOS PARA PUERTAS DE VIDRICQ ABATIBLES DEL EDIFICIOQ DE ESTA DEPENDENCIA.

Cuenta Contable: 5208000001
* Bl calculo de impuesto gue aplique al Impuesto Scbre la Renta (10%, 12,5%, 25%) se reflejara al nmomento
de realizar la Orden de Pago

La Fecha de Entrega serd el dia 14.08.2023

condicione 1. LAS MERCADERIAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGO DEL VENDEDOR Y POR LO TANTO EL BANCO LAS
s RECIBIRA EN BUEN ESTADC, SALVO LOS CONVENIOS QUE SOBRE EL PARTICULAR PUEDAN PACTARSE.
5. LAS FACTURAS RESPECTTVAS DEBEN SER ENVIADAS EN ORIGINAL, AL MOMENTO DE ENTREGAR
SATISFACTORIAMENTE LAS MERCADERIAS EN NUESTROS ALMACENES.
3. ESTA ORDEN NG SERA TRAMITADA $I PRESENTA ALTERACIONES DE CUARLQUIER CLASE.
4. EI PROVEEDOR SE COMPROMETE A ENTREGAR LA MERCADERIA EN BL TIEMPO ESTIPULADC EN LA
LA COTIZACION, CASO CONTRARIO SE ANULARA ESTA ORDEN DE COMPRA.
5. FAVOR CONFIRMAR POR ESTA MISMA VihA, EN BSTE MISMO
DE COMPRA ' Z5AR




5000038515
4500023545

Namero gde Cotizacidn

5500061733
to Adquisiciones y Bienes SOLICITUD DE COTIZACI()N Numero de Sclicitud
Divisién de Administracidén de Bienes y Documentos 127
Seccibébn de Compras v Suministros Menores
Lugar y Fecha
BCH Choluteca, 04.08.2023
Nombre del Ofertante Mo Proveedor Teléfono RTN
INVERSICNES EBEN-EZER R.L. DE C.V. 537 27824132 06019006038814
Uso Exclusive del
Proveedor
CANTIDAD |UN. DE DESCRIPCION MARCA PRECIO TOTAL
MEDIDA UNITARIO
3.00 un BRAZOS PARA FUERTA
Subtotal

Informacién Adicional

15% Imp. Sobre Vtas.

18% Imp. Sobre Vitas.

Totall

Fecha de Envio de

Cotigzacidén Valida por

Tiempo de Garantia de

Cartificado de Garantia

51

NO

Tiempo de Entrega

Teléfono Celular

Nombre del Ejectivo de

Fizma y Sello

Observaciones:

NOTA IMPORTANTE:

.~ Taver llenar toda la informacion solicitada,

1
2
3.-
4
5.

tiene el producto o que no

puede cotizar.

6. Bl dncomplimiento a éstas disposiciones dara Jugar.a gue la_coti

.- Presentar su cotizacién en sobre sellado en el términc de

{3) dias habiles.

BEsta cotizacién debe ser firmada y sellada por el proveedor.
.- Cotizar de acuerdo con las especificaciones minimas regueridas.

$i no dispone del bien o no brinda el servicio solicitado, responder siempre en sobre sellade gue no

AR AT

msidere nula

Jefe Seccidén de Compras y Suministros

AN
4%‘ eaDE A,
SO

e

M2 Auxiliar de Compras

N A
Nombre Firma yo Lo o\ 7 o Nombre ~
oy T oy e i
{/“% /n\g ‘ f(’ ) i o &ﬁ?j Comprador BC
Y @, { / ey A s ’ & ‘”J
AR LA YO AT sl R ./’j /’;{ Victor - %

ALY \

Dependencia Solicitante: CHOLUTECA

P

%




Cpon Redr s

Subite sl

3728

Ak iiar




5500061133

v Bienes Nacionales

Requisicidn de Proveeduria No
4000051043

BCE Choluteca 04.08.2023

Lugar y Fecha

Departamentoe Solicitante

40008-CHOLUTECA

Cédigo:

Cédigo de
Articulo

CONCEPTO

Para uso de Proveeduria

Cantidad Solicitada

BRAZCS PARA PUERTA

CObservacicnes: CAMBIO DE 3 BRAZOS PESADOS PARA PUERTA DE VIDRIC ABATIBLE DEL EDIFICIO DE ESTA DEPENDENCIA.

SOLICITANTE
Nombre: GG105097

I

4013

No de Extensidn:

e

AUTORIZADO POR

NOTA: Esta reguisicidn se utilizari Gnicamente para solicitar Articulos no contemplados en los formulatios: Requisicién Utiles de Oficina y Otros y

Reguisicién de Papeleria




ALMACENES LADY LEE S.A. de OV
EQ11 TIENDA EXPRESS CHOLLTECA

Centro Comercial Lnimall Carretera Salicla &
San Marcos e Calon contiguo & oflcinas del
1.4,5.5., Cholureca, Choluteca

TEL: Ffix, 2512-8028
COTIZACION CORPOS
# b ORIGINAL #4¥
w40 TIENDA “#%

COTLZALION N, 0204
FECHA: 03/08f2043

MONEDA: Lempiras
ESTADO:
VENDEDOR R

ID/RTH CL

NOMBRE DEL CLIENTE
BANCO CENTRAL DE HONDURAS

Codiga/Destripcion Cant,
1089702 2
CAMA UNLPERSCGNAL OTONG

5,086.09

Subtotal Lps. 18,256.27

Descuente Lps. '2.00

Impussto Lps. 2,738.74
Total Lps. 20,897.01

ena.gurmezladyies.com
Atendido Por;

CORIGE VENDEDCR! 624
ENA DALILA GOMEZ PERALTA

Impreso por © FALLE3

Cotizacion valida por 3 dias, precics
sujetas a camblos sin previo aviss,
precios Incluyen 1SV,
03/08/2023 11:55:59

#4% {Jltima Linea ***

HgNIDN cOMERCTAL DE
NDyras S.8 DE CoY-
LA CURACAD

g:i: Hatriz; Col. Les Profesionsles
REWb‘;_i‘rindpal Lomas del Hapab AVE.
fwri':a de Dosts Rica Teb 7239-84i
gy, Turssls 45 IANGLL CHOLUTECH
ria Garreters a 9an Harcos de £0
Telefono 2705-3735

" 1770072023 11312

m[T»UM Ho. 100001 -0 -£04 37206
t P4FB07-420F 4E-RAdD0

or E-E50500- 264995~ 07

R;'-hz Limite Enision: 20-JUL-78

l;go utgrizados 1000030100437001

al 10000161004 38800

RIH sent9oonza2a91

HORRRE: BRHCD CEHTRAL SE HONDURAS
8l oot
99952049049
NURERG DE COTIZRCION
32091044
UIB Producte PO Trporte
3457984400056 L 4,7E0.00 L 19,340.00

REGLIiA CONFORPLUG] SET 3P COHFORT PL T
Descto y fleb. Otorgade L 0.00

Sub Total Gravado L 14,340,009

Sub Total Enentn L 0.00

Sub Total fuanerade L 3.4

Total Transaccion L 1,340,010

T8¢ 151 L 2,151.08

L

TOTAL FACIURA TN T

CHEGUE L 16,491,00
00021108

CAHBIG L 2,00
0921108

TOTAL  PAGADD: L 16,498, 00

DIECISEIS H1i CUATROCTENTOS HOVEWYA Y UN
COM DO/100 LEKPIRAS

0. de Coupra Exentat
figg. Exonerads llo:
Reg, Gectar Agro. Mot

VENDEDDR 1764704 RODRIGO MIGUEL HOKTOYA
CAJERD Dsprio, Hariaelpshngeles
cAJA GAIA OL
Frenils gerenciageneral_hn&unicnner.-:nm
#DOC THTERHO:

52400037714

GTH 194071

originals Cliente
fopiar Obligyde tributario emiser

Para cualquier reclazo
debe presentar su factura

L garantia pinisa 20 todas nuestras
Yineas de praducto £5 50 dias

prie HouE_ . oonmumeenmmommm T

0 S TL

Giracias por & COEPra

Gracias por preferirnes

La FacTura ES
RENEFICIO DE TODOS
EXIIALA

Escaneado con CamScanner



Nimero de Pedido
ORDEN DE COMPRA 4500027516
Nimero de Proveedor
Departamentc Adquisiciones y Bienes Nacionales 110
BCH Choluteca, 09.08.2023 Sclicitante
Lugar y Fecha 40008
Sefior (es}: UNICOMER (UNION COMERCTAL DE HONDURAS S.A., DE C.V.}
Rogamos a Ud. (s} enviarncs, bajo las siguientes condiciones, los bienesg detallados a continuacién:
UN. DE PRECIO
DETALLE MEDIDA CANTIDAD UNITARIO TOTAL
CAMA UNIPERSONAL UN 1.00 4,780,00 4,780.00
CAMA UNIPERSONAL Un 1,00 4,780.00 4,780,00
CAMA' UNTPERSONAL N 1,00 4,780.00 4,780,00
Subtotall 14, 340,00
15% TImp. Sobre Vtas. 2,151.00
18% Imp. Scobre Vtas. 0.00
Total 16,491,00

TOTAL BRUTC EN LETRAS: CATORCE MIL TRESCIENTOS CUARENTA CON 00 / 100

COMPRA DE (3) CAMAS UNIPERSONALES PARA USC DEL PERSONAL DE SEGURTDAD DE ESTA DEPENDENCIA.

Cuenta Contable: 1221000004
*# Bl calculo de impuesto que aplique al Impueste Sobre la Renta (10%, 12,5%, 25%) se reflejard al momento
de realizar la Orden de Pago

La Fecha de Entrega serd el dia 11.08.2023

condicione 1. LAS MERCADERIAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGO DEL VEKDEDOR Y POR LO TANTO EL BANCG LAS
s RECIBIRA EN BUEN ESTADO, SALVO LOS CONVENIOS QUE SOBRE EL PARTICULAR PUEDAN PACTARSE.
2. LAS FACTURAS RESPECTIVAS DEBEN SER ENVIADAS EN ORIGINAL, AL MOMENTO DE ENTREGAR
SATISFACTORIAMENTE LAS MERCADERIAS EN NUESTROS ALMACENES.
3. ZSTA ORDEN NO SERA TRAMITADA S1 PRESENTA ALTERACIONES DE CUARLQUIER CLASE.
4. FL PROVEEDOR SE COMPROMETE A ENTREGAR LA MERCADERIA EN EL TIEMPO ESTIPULADO EN LA
LA COTTZACION, CASO CONTRARIO SE ANULARA BSTA ORDEN DE COMPRA.
5. FAVOR CONFIRMAR POR ESTA MISMA Vih, EN ESTE MISNMQ.FORMATO SU ACEPTACION A ESTA ORDEN
DE COMPRA £ N




‘ ASO0023516

Numero de Cotizacién

. ' 5500059501
to Adguisiciones y Bienes. SOLICITUD DE COTIZACION Numero de Solicitud

pivisién de Administracién de Bienes y Documentos B0

Seccitn de Compras v Suministros Menores

Lugar y Fecha

BCH Choluteca, 03.05.2023

Nombre del Ofertante No Proveedor Teléfono RTN
UNICOMER (UNION COMERCIAL DE HONDURAS S.A. 130 22398414 080120002324391
Uso Exclusivo del
. Proveador
CANIIDAD UN. DE DESCRIPCION MARCA PRECIO TOTAL
: MEDIDA UNITARIO

3.00 | un CAMA UNIPERSONAL ﬂg&f;\o\ L&?go.o() H ‘ 3H0, 00

Subtotal |4 ) 340.00

15% Imp. Sobre Vtas. Q151 00
18% Imp. Sobre Vtas. l_ Kr
Informacién Adicional Totall /’(a, L\O] l\.,"OO
Fecha de Envio de Cotizacidén vValida por Tiempo de Garantia de Certificado de Garantia
JiL\___ NO
Tiempo de Entrega Teléfono Celular Nombre del Ejectivo de // F}rqq vy Sellec
R899-2089

NQ m&mm an mm\‘.ro ‘:r\\wn}oﬁb LN Lomp

NOTA TMPORTANTE : U\'\\\)L’(ﬁof\&“\‘ Moo ¥ 0‘1 ﬂ’\PIO“

1.~ Pavor lienar toda la informacién solicitada.

Obgervacionas: RD&(C‘SD MO(\\'C&{ Qg\-({;‘ |

2.~ Presentar su cotizacién en sobre sellado en el términe de (3} dias hébiles.

3.- Esta cotizacidén debe ser firmada y sellada por el proveedor,

4.- Cotizar de acuerdo con las especificaciones minimas regqueridas.

5.~ 8i no dispone del bien o no brinda el servicic solicitado, responder siempre en sobre sellado gue no
tiene el producto © gue no

puede cotizar.

£~ Rl .incunpolimiento a éstas disposiciones dard Ingar a gue la cotizacidn se considere pula

Auxiliar de Compras

o FiEma ¥ Belyy Nombre~y

6@/@ {_}hoﬁ 6 “% % )%U Compra;itj%

Dependencia Sglicitante: CHOLUTECA
PR ¥ \




Vendedor : 1764204 RODRIGO MIGUEL MONTOYA RIVERA Tienda : CUC UNIMALL CHOLUTECA B

Fecha Cotizacion : G9/08/2023
KNombre 1 DE HONDURAS, BANCO CENTRAL Fecha Actual 1 09/08/2023
Contribuyente : NORMAL .
Orden de Compra:

457986400018 REGINA S N SET IMP COMFORT PLUS 3 14,340.00 0.00 2,151.00 16.491.00
! 0.00 2,151.00 16,491.00
Precios incliuyen ISV Precios en Lempiras Precio valido por 7 dias
Precios y Planes de Ventas sujetos a Cambios A precio Normal %
Plan de Ventas : LC CONTADO
Pericdo : DIARIO
Tasa de Finangiamiento : 0%
Prima de : 0.00 '
No. de Cuota(s) ; 0
UPC: 457986400018 MARCA: REGINA WODELO: COMFORPLUSI " DESCRIPCION: SET IMP COMFORT PLUS
ALMACEN QUE ENVIA : CUC UNIMALL CHOLUTECA
KOMBRE; BANCO CENTRAL DE HONDURAS IDENFIFICACION :- FECHA DE ENTREGA ;09-AUG-23 PARENTESCO ;CLIENTE
BIRECCION: CHOLUTECA/CHOLUTECA/CHO-CENTRO- BARRIO EL CENTRO CHOLUTECA/.
TELEFONO @ - ENSTRUCCIONES ESPECIALES SIN INSTRUCCIONES

OCASION: SIN QCASION




SOLICITUD DE COTIZACION

to Adquisiciones y Bienes

Divisién de Administracién de Bienes y Documentos

Numero de Cotizaciodn

5500059502
Numero de Solicitud

tiene el productc o que no
puede cotizar.

80
Seccidén de Compras y Suministros Menores
Lugar y Fecha
BCH Checluteca, 03.05.2023
Nombre del Ofertante No Proveedor Teléfono RTN
ALMACENES LADY LEE S.A. DE C.V. 1436 25126000 05019995106150
Uso Exclusivo del
Proveedor
CANTIDAD |UN. DE DESCRIPCLION MARCA PRECIO TOTAL
MEDIDA UNITARIO
[ 3.00| uw CAMA UNIPERSONAL éfif?ﬁ 2_0, q9g7,.01
.
I
Subtotall{7 ¢¢/2 44
15% Imp. Sobre Vtas.| 914G, 5¢.
[J
18% Imp. Sobre Vtas.
Informacidén Adicicnal Total?QIQQ?
Fecha de Envio de Cotizacidn Valida por Tienmpo de Garantia de Certificado de Garantia
S1I NO
Tiempo de Entrega Teléfono Celular Nombre del Bjectivo de Firma y Selio
_ Ao oY \ o oo
Observaciones:
Ly J#2 |
ey L
E'H
NOTA IMPORTANTE : i /u,LC’af \
1,- Favor llenar toda la informacién solicitada. & B CH(“‘kT”j A [——
2.- Presentar su cotizacidn en sobre sellado en el término de (3) dias hébiles. —
3.- Bsta cotizaclidn debe ser firmada y sellada por el proveedor.
4.~ Cotizar de acuerdo con las especificaciones minimas requeridas.
5.~ 851 no dispone del bien o no brinda el servicic solicitado, responder siempre en sobre sellado gque no

Depe:iencia Solicitante: CEHOLUTECA

G6.— Rl incumplimiento a éstas disposiciones.dard lugar.a que la cotizacidn se considere nnla
Jefe Seccidén de Compras y Suministros . Auxiliar de Compras
Nombre —y Fir ST Nombre
(:i} ) . {é i‘ mprador BCH CHO
i £ - — M
( \33 Q}(\)\ \é\\)(} N \S’Q \(\,D/\ND y . Gerson
! T R

P

i
i
%
i




Requisicidn de Proveeduria No Departamentce Scolicitante
4000049805
BCH Choluteca 21.04.2023 40008-CHOLUTECA
Depa}ct amento de Adguisiciones Lugar y Fecha _ Coédigo:
v Bienes Nacioconales
Coddigo de Para uso de Proveeduria
Articulo CONCEPTO Cantidad Solicitada

CaMA UNIPERSOHAL
CAMA UNIPERSOHNAL
CAMA UNIPERSONAL

Observaciones: COMPRA PRESUPUESTADA DE TRES CAMAS PARA USC EN CUARTC DE GUARDIAS DE SUCURSAL CHOLUTECA.

SOLICITANTE |
Nombre: GG105097 - No de Extensidn: L\Q\:\'

NOTA: Esta requisicidn 4e utilizars unicamente para solicitar Articulos nc contemplados en los formulariBs: Requisiéién Utiles de Oficina y Otros y

Reguisicidn de Papeleria






HIG0-1S0@0 38b1L

BCH Choluteca, 28.08.2023

Lugar y Fecha

Sefior (es) :

ORDEN DE COMPRA

Departamento Adquisiciones y Bienes Nacionales

FRANCISCO RAMON ORDONEZ ANDRADE

Nimero de Pedido

4500027655

Numero de Proveedor

3825

Solicitante

40008

Rogamos a Ud, (s} enviarnos, bajie las si

utentes condicicones, los bienes detallade

s_a continuacién:

: |UN. DE| . . " PRECIO .
DETALLE MEDIDA| CANTIDAD UNITARIO TOTAL
LAPICES PERSONALIZADOS Uw . 50.00 5%.00 2,850.,00
Subtotal 2,850.00
15% Imp., Scbre Vtas. 427.50
18% Imp. Sobre Vtas. 0.00
" Total 3,277.50

TOTAL BRUTO EN LETRAS: DOS MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA CON 00 / 100

COMPRA DE LAPICES PERSONALIZADO4A000051167

Cuenta Contable: 53070006009
* Bl cdlculo de impuesto que aplique al Impuesto Sobré la Renta {(10%,
'de realizar la Orden de Pago ‘ ’

La Fecha de Entrega serd el dia 20.07.2023

12,5%, 25%) se reflejara al momento

Condicione 1. LAS MERCADERTAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGO DEL VENDEDOR Y POR LG TANTO EL BANCO LAS
L] RECIBIRA EN BUEN ESTADO, SALVDO LOS CONVENIOS QUE SOBRE BL PARTICULAR PUEDAN PACTARSE.
2..LAS FACTURAS RESPECTIVAS DEREN SER ENVIADAS EN ORIGINAL, AL MOMENTO DE ENTREGAR
SATISFACTORIAMENTE LAS MERCADERIAS EN NUESTROS ALMACENES,
3, ESTA ORDEN NO SERA TRAMITADA ST PRESENTA ALTERACIONES DE CUALQUIER CLASE. .
4, FL PROVEEDOR SE COMPROMETE A ENTREGAR LA MERCADERIA EN EL TIEMPO ESTIPULADO EN 1A
LA COTIZACION, CASC CONTRARIO SE ANULARA ESTA ORDEN DE COMPRA.

5. FAVOR CONFIRMAR FPOR ESTA MISMA ViA,

DE COMPRA




Minero de Cotizaclén

5500061409

 to adquisiciones y Bienes SOLICITUD DE COTIZACION ¥imero de Soiicitud
Divisién de Administracién de Bienes y Documentos L 122
Seccidn de Compras y Suministros Menoras ‘

Laugar y Fecha
BCH Choluteca, 19.07.2023
Nombre del Ofertante " | No Proveedor Teléfono - RTN
FRANCISCO RAMON ORDO&EZ ANDRADE 3825 99660828 Q605199200533
Uso Exclusive del .
Proveador
CANTIDAD UN, DE DESCRIPCION MARCA PRECIO - TOTATL
MEDIDA UNITARIO
50,00 | om LAPICES PERSONALIZADOS "5"1 2;‘650-0
Subtotal Q,“Lb() Q0
15% Imp. Sobre Vtas. \\'l'\ 5S¢
18% Imp. Sobre Vtas. 0.0
Informacidén Adicional . Totall %‘QA*,QQ
Fecha de Envio de Cotizacidn Valida por Tiempo de Garantia de Certificade de Garantia
Tiempo de Entreéa Teléfono_célular Noubre del Bjectivo de
- - - - - - - —

Obgervaciones’

HOTA IKEORTANTE:

1. Favor llenar toda la informacidn solicitada.

2,- Presentar su cotizacién en sobre sellado en el término de (3} dias habiles,

1,- Esta cotizacidn debe sex firmada y sellada por el proveedor.

4.~ CotizZar de acuerdo con las &gpecificaciones minimds requeridas,

5,- 8i no dispone del blen o no prinda el servicio solicitade, responder siempre en sobre sellado que no

tiene el producto o gue no
puede cotizar,

f.=— 11 _incompliniento a éqiaq disnosiciones davd Ingar a que ia rfr?i\-l vérf‘s‘?\‘\r?:}{ﬁa\@ sidere nnla

ERVICIO T

Jofe Seccidén de Compras y Suministros Q’_ﬂ.\ wu h0 ‘ Auxiliar de Compras
e & AT
Nombre K \ L F},Al/ in ?3\ Nombre
) o ]
- ) ik mpracer BCH CHO -
. .(U}ecd Q}Qv.?zy . .
A&k (T “c-)-}b Sy '&,f _Gerson

Dependencia Solicitante:

CHOLOTECA

SRR

b




Requisicién de Proveeduria No Departamento Solicitar;te
4000050847
"BCH Choluteca 19.07.2023 40008-CHOLUTECA |
Departamento de Adgquisiciones Lugar .y Fecha Cédigd:
v Bienes Nacionales ! :
Cédigo de i Para uso de Proveeduria
Articulo CONCEPTO Cantidad Seolicitada
' LAPICES PERSONALIZADOS 50
ST
'
;
N i
i
i
i}
L= j+
: . . : . : ) . . . i et e
Observaciones: LAPICES PERSONALIZADOS,PARA SER UTILIZADOS COMO PARTE DE ACTIVIDAD DE TRABAJO, INDICADA EN LAVOR‘ ANUAL DEL COMITE DE ETICH DE
i 4 °
DEPENDENCIA. ~ , 3 ; ] ' ! b
SOLICITANTE “;" 4 i /i
Nombre: GG105097 No de Extensidn: e . ATFFORS ;
: ) ] .
© NOTA: Esta requisicién se utilizarid #nicamente para solicitar Artlculos né contemplados en los formularlos Reguisicién Utiles de Oficina vy btros ¥
Requ15101én de Papeleria ) .
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