A ——— IMPRENTA SIGRA, SISTEMAS GRAFICOS
e o . *9 \/ Ofreciendole Impresion de Papeleria en General , Calendarios, Afiches, Brochures, Etiquetas a Full Color
Tarjetas de Presentacion, Elaboracion de Sellos y Empastes
lg De: Lilian Yamileth Carvajal Pesquera R.T.N. 04011974008267
Tel: 2661-2349 // 2661-3949 // 9992-6949  E-mail: impr tmail.com
Bo. Miraflores, Atrds de Radio Cultural, La Entrada, Nueva Arcadia, Copan, Hond. C. A.
SISTEMAS GRAFICOS No. Factura: 000-001-01-00 N? 002301
CLIENTE: .
EMPRESA M{,\(\\ \ 90\\60& ée %n N \C o\QS
DIRECCION: DA N \Qo\Q% Q,O{Doh . y
Rt 0419999502 3554 recna:_39[05/3092
CANT. DESCRIPCION U ECs | ¥Resas®®|  EXENTO GRAVADO
2 Brllos & estuche de|521.3391 1043. 4%

e Yo

Col. ffrcfiores frende & Carwash Mirafiores,

Urapo Deware 5.A,

s f—"¢$\.
Pinturas
%m&m canas

Vienda La Entrada
cortabitidat@pinttsseamencanas.in
RTN: 03018008133451

A DE CONTADO
Dir. Casa Matr

VEN

ara Pumay
Dir. Sucirsal

~ pitiia de casvelera rdemacional el

4 TTalonavios de Orden [424.399( 1334, 3
m&o 2\ auU\ Mito
oo QD\' o
Rango Autorizado de 000-001-01-00002301 A 000-001-01-00003300 sig-toraLt.|  2.389. b1
C.A.l. FOD776-5E490A-D14F89-5E9529-627CBF-79
DATOS DE ADQUIRIENTE EXONERADO MPORTE EXONERADO L.
No. Correlativo de orden de compra exento
IMPORTE EXENTO L.
No. Correlativo de ia de registro
No. Idenificativo del registro de la SAG CONTADO [] IMPORTE GRAVADO 15% L.
JRIGINAL: CLIENTE COPIA: OBLIGADO TRIBUTARIO EMISOR  CREDITO [:] -
IMPRENTA SIGRA, LE.C, TEL. 2661-2349 /l 2664-3949 R.T.N. 0401197408267, CERTIFICADO N° 9234-22-10500-111 1.S.V.15% L. 4 13. 3?
LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS “EXIJALA” DESCUENTOS Y REBAJAS |
Fecha Limite Emision: 22/05/2024 Fecha Recepcién: 22/05/2023 OTORGADOS %
Recuerde Siempre que Cristo le Ama. ;Y Espera por (TOTALAPAGAR L| 3 300. |oo)

000

uboOU/

VALOR EN LETRA:_R.QS A \ é O%C‘\eﬁ\"o% \ S =\ 0~Q._¥‘OS

pirastxacios
Registro SAG:
%M‘nttrﬁ Exonerade:



arplhiar=s
Americanas
Tienda La Entrada
cortzhilidad@pirdurasanencanas.hn
RTH: M008135881

~
WD o

ir. Casa Matriz

‘umay

r. Sucur -

Tl ?-.«‘s‘;— tomes frenge & Canvash Miraflones, (_:ant.

aonifla de carvelnra Indernacional Ted,
27SR-00EN B 16h

Hub Total &
sub T aravacio 15%

o

Fact. #: 87.002.01.06171512

CMURICIPALIDAD SAN
Cant.  MNCOREEEPPAMHecioValor
Finfura Acalte Trafiod v Sehalizadion

curicacd Semigloss

Y (30

BV

e 120

I P

feno Galon G

a0

L 1240, 8

Tainner Sintebco X

.00

{ranco v senalizacion Bianco G

vt ma e Bt e

"

-

a0 b 3-14
Uatex 1000 LIKTE PAS

Han

Latex TOUU GOLD

Tatex 00 RIanco Sann 1A LU Be 1A G

FERIOR 3 G

i Ui

ERIORTY L

SURA VNGO




Grepo Deware 5.4,

% %
At
Arncricanas

Tienda La Entrada

Latex 1007 FINK GALON

G

TO00 TILY AT

sorshitidad@pirdurasamencaras. bn
RTR G001 SAE1

Casz "a atriz

: ayaggia, Colonia Vail
Anbgua Carretera Panamericana entig
Gasoinara Puma y Plzza Hut
Dir. Sucursal

o, WErdiores frende ¢ Carwash Mnadlores,
a oriliz de carvelera demacionss Tal,
2?6309% Ext 173

Faci. #:
ac ha:

iantidad/RTNO4 1 daag

o

OTI06/2023

Y IR

Fact #: 017.002.01.00171615
Fachar O7/06/2023 Hora: 0357dp. m
identidad/RTMN 0419989503755

o> I

Cant. NICG

Factura
g17.002 81.00171915

Umr‘t: ﬂufif(}zﬁﬂi IDAD 3
B8P irecioNValor

Hera: O

A

G

Chente: l‘;‘.U?‘FC!Pﬁ«? DAL 3AN
Cant. ICUhede e P PrecioNalor

Lafex Naram Intenso Labn Cubata 3

Latex 1000 CREEN SCAPE T

GO

o

L 480000 L

cLento 1,478.13x &
Latex gUt Basice RQje Viva sain G-
GALON
800 00 L
B 21826 x 1
SR 1»‘! VEINCD SUPERIOR S Oy
500 L 300 L, A
Magiong Tape T AgRY o
500 L 25.00 L 126 00
N roao SYF 28 G
5 2500 L ‘"O‘i‘,ih A bAGAF L.

[afex Blarco Husst Semi-Mate Linea
Contrafista Cubata

;':' 03 L

Latex 1000 AU SUFERICK

QESCUEHTO 14.1

2174 76x 2
Latex T(‘J‘ GOLDEN GALON

k ‘z,f}{';u i_a*ff'; i

TOTAL A PAGAR L
DESCUENTC

24,084.99
14.100.01

SU PAGO EFECT! L.
SU CAMBIO L

L YE B

SU Canboad a pagar 65 06 Vemte y caaia
Wil Cincuenta y Cuatro  Lempiras Can 9100
Registra SAG

Ragistre Exonerade

fNumero 0e oraen ge exoneracion

Jsted Heva:

"3":,57 > o

FAR2000 FR5F

Fact. #: 01/7.002.01-6e17100
Fecha. 07/06/2023 Hora:03.57:15p. m

identidad/RTN:(4 19909503704
Cilente: RMUNICIPALIDAD SAN
Cant. NIC %6 PAN ecioNV alor

S DEWA I
s ArEs !
S oo !
(S g

el
Svn
-

§
i

|
|
L

ATENDIO Ady Lourdes Guterrez
G = Arbaule Gravado
Artiaudn Eaganto
TTEBOR SU COMPRA ™
M-00%7



\

JOSE RAFAEL NAVARRETE

SERVICIO DE TRANSPORTE Y VENTA DE MATERIALES

De: JOSE RAFAEL NAVARRETE R.T.N. 04191981000712
- Tel: 9726-1697 - E-mail; joserafaelnavarrete1981@gmail.com
Barrio El Progreso, frente a Iglesia Evangélica, San Nicolds Copan, Honduras C.A.

\

/OSE RAFAEL NAVARRETE

SERVICIO DE TRANSPORTE Y VENTA DE MATERIAILES
De: JOSE RAFAEL NAVARRETE R.T.N. 04191981000712
Tel: 9726-1697 E-mail: joserafaelnavarrete1981@gmail.com
Barrio El Progreso, frente a Iglesia Evangélica, San Nicolas Copan, Honduras C.A.

J

CONTADO D C.A.lL: 2F7D83-ADF1E7-1E458E-B93982-7A24F5-86
CREDITO (] No. Factura: 000-001-01-00 f“ 000223
Cliente: Mumu‘ool“dad de Sclf\ N(’“COkl\S Q

Direccion:_5>c N NI\CO {ei s C-OLOO?'\
RINLUOEL G GLeq Qi k:fSS L

CONTADO (] C.Al: 2F7D83-ADF1E7-1E458E-B93982-TA24F5-86
CREDITO ] No. Factura: 000-001-01-00 “ 000224

Direccion:_—>QN /Vl"CO[CLS CJD,OC‘“
RTIN._OY(9 199 03 :?'55“5[

2 Ncl 4 MurclTo .

PORTE EXONERADO L,
MPORTE EXENTO L| & 4 00. Pg

IMPORTE GRAVADO 15% L.| ¥ 00O0- P
IMPORTE GRAVADO 18% L.

DESCUENTOS Y REBAJAS L
OTORGADAS

SUB - TOTAL L.

Numero Q& Oraen oty

Namero Constancia de Registro de Exonerados:

Namero Registro de la SAG:

La Factura es Beneficio de Todos “Exijala”

IMPUESTO SV 15!
Original: Cliente Copia: Emisor N =
Rango Autorizado De 000-001-01-00000201 IMPUESTO SV 18% L
l '000-001-01-00000250 F/Recepcion: 08/09/2022

]2 00.DC

Fecha Limite Emisién: 08/09/2023 |TOTALAPAGAR  L|| S, boD -{0C

SON: (ince mil Serscren fod éﬂh’yﬁx"&@

SIGRAR TN, 0501963021289 BO. LA JOYAL.E.C. TELEFAX. 2661-2349 CERTIFICADO N° 92#,1-21—10500-147

(D1 ©Y v _p{ A0 2023 ) |ba ©OY MES © ¢ A0 2023 J
CANT. DESCRIPCION P/UNIT.| EXENTO | GRAVADO [cANT. DESCRIPCION P/UNIT.| EXENTO | GRAVADO
! | Arenag 300 640D 2 | Arerva 300 1600
K| FlereS J000-] g,000-9¢ 2 | Fle FeS 1400 2,500 [0
2 Carmindg fajardlo
_ |z M2Teresa Oz s L+
2. Karl« ROCJW‘CNC'Z N 2. Silem K.\/‘as Vﬂﬂgbﬁfaéﬁ j \\_\

W]

IMPORTE EXONERADO |,
IMPORTE EXENTO L| 100 -P4
IMPORTE GRAVADO 15% L.| _2 SOO. {04

IMPORTE GRAVADO 18% L.
DESCUENTOS Y REBAJAS |

Datos del Adquiriente Exonerado

Numero de Orden de Compra Exenta:

Numero Constancia de Registro de Exonerados:

Numero Registro de la SAG:

Cllente Mumuﬁa)rdac} (ﬁ@sﬁ‘—(ﬁ N'CO/QJ CJ

OTORGADAS
La F: Beneficio de Todos “Exijala” el -
actura es Beneticio de Todos “Exijala
Original: Cliente Copia: Emisor ; il ol = L?(ZO' Py
Rango Autorizado De 000-001-01-00000201 IMPUESTO SIV 18% L
~A 000-001-01-00000250 F/Recepcién: 08/09/2022
[ Fecha Limite Emisién: 08/09/2023 |TOTALAPAGAR  L| ¢ 820, |00

SON: @ua/m M:/ @ﬂa@en/ﬂj U/ﬁ’#j /ﬂ/ﬂﬁ/v@y

SIGRAR.TN. 05011963021289 BO, LA JOYAL.E.C. TELEFAX. 2661-2349 CERTIFICADO N° 9231-21- ‘@8()0 147

Tel:(504) 2557-6908 | Cel,(504) 3170-6412
email: facturacion.comercialino@gmail.com
R.T.N 0105-1950-00072-2
VICTOR MANUEL ZELAYA VEGA
PROPIETARIO

BUSCANOS EN FACEBOOK ORIGINAL

Factura:  000-002-01-02000117
Fecha: 2023/06/ 12

Hora Impresién 12:25:33
MUNICIPALIDA DE SAN NICOLAS
CMPAN

R__« cliente : 04199995037554
Condicion : Contado

Plazo: 000 Caja#t: 01
Vendedor: 76 JUNIOR RIVAS

Codigo Cant. Precio Descuento Subtotal
A3-320 .00
2150.00 2150.00

UINA LAMINADORA 110V 01
ZA20W

Sub total L. 2,150 00
Desc. y rebajas L 00
Importe Exonerado L .00
Importe Exento L .00
Importe Gravado 15% L. 2,150.00
Importe Gravado 18% L. .00
1.8.V. 15% L 322,50
.S.V. 18% L .00

‘Al A PAGAR Ls 2,472.50

b5 MIL CUATRO CIENTOS SETENTAY
DOS L.CON 50/100

CAI
ODF591-E852EE-534883 -4B2C50-22AA62-A5
RANGO AUTORIZADO
000-002-01-0190001. AL
000—002:01-02080000.
FECHA VENCE RANGO
/ 2023/11/30

Numero de la Orden Exenta
XXXXXXXXXXXXXXXXXX .

Ker& onstanma del reg»st. 3
exo

original: CLIENTE copiﬁ%ora

LA FAC EF|
GRAC!AS g SU SI



= "f;uﬂﬁgﬁ Honduras, S.4. de C.V.
"" AT 08839821 312062

ms E%sz—aaazg& 54582-225427-F14EC-4C

FINTAROMEX SANTA ROSA DE COPAN
Soulevard Jorge Bueso Arias
Hejia Barcia
Santa Rosa de Copan,
£.F.

Princinal / Teguoigalpa
Residencial Yiaza Yia Casa”

Boliicilio Alauilado, frente al Edificio

del RAP Distritu Central, Francisco
Horazan, fonduras, C.A.
Telefonos 2238-3029 / 2398~1348
E-ail: pedrogallardodiéohail.c

Fachay 19/B4/2623  Hora: B%:538:15
Factura de Venta No.: 913-062-81-83879734
Ranon Autorizado Del: B13-b32-8i-BELES:

Rango Autorizade Al: 8:3-%82-0.-643
Techa Likite de thisi¥n: B/B/2623

£liente 14880425
HUNICIPALTIUAD SaK NICOLAS COPAN

Copiny - —— ¢
el s BUATIFEANIEEE ~
Conduorones: CONTADD
VENTEDOR:Ar ita Yelgar Teison Dhar

Codigo Descrinci¥i
Cant. PlUnitaric  Cio

208138 19 Sellador Zatin.able 38 Blanc
“ | 1 12,114.086 15.6% L2,163.48
84750198 4 Viniilex Mate CC 875-87 Terrac
| 1 L1,618.60 15.68% 11,833.91
| Miparte Exoneradn £8.68
iparte Exento 18.8#
Iiporte Bravado 157 LE,717.78
Ifporte Gravade 18% LB
Descueritos y Rebajas L-879.AL
R, .- . LIBTbA-
1.8.Y, 8% SR
Total 2 Pagar 13,125.44

TON e,
Ho. De Ren. De Exonerados:

Mo. Registro SAG:

OrigsCliente / CoplsElidor
Cop2slbligade Tribut
LA FACTURA ES BENEFICID Do 7ODOS "EX1JALA®

ALMACENES LADY LEE SA. de CV

RI.N 05019995106150
KM 3 Blvd. del Cste Col. Satelite 5.0.5, Cortes

E017 TIENDA EXPRESS ENTRADA COPAN

Carretera CA 11 K L desvio a Copan Riiinas,
Bo. El Triangulo. La Entrada, Nueva Arcadia,
Copan

TEL 2512 6028
CORREQ: representantelegal@ladylee.com

Factura de Venta

ORIGINAL**
CAL
ADSCBD-D2C422 30499F BEA2BD-85R4A8-74
FECHA LIMIYE ERISION: 0771272023
CORRELATIVOS DEL
035-001-01-00090001
AL 035-001-01-00160000
FACTURA N* 035 001-01-00095520
Fecha Emision: 20/06/2023 Ref. 00004321
Cajero: MBENITES
RTN: 04199995037554
Cliente:
MUNICIPALIDAD DE SAM NICOLAS COPAN
No. Correlativo de orden de compra
- exenta

No. Correlativo de constancia de registro
excnerado

No. identificativo del registro de la SAG

Cant_Cddigo/Descrip, Und./Monto Imp.

0 1092769  1,212.04 12,13040 G

VENTILADOR PARET  * TURRO SILENCE NE-

IMUSA-Rer 57 11029552

/ 1 1081151 2,169 57 » 216957 G

PERCOLADORA 45 TAZAS ACERO-OSTER-REF
BVSTDC 2¢ 013

Cotizacion Corpos 1404

Importe Excnerado. L 0.00
Importe Exento: L 0.00
Importe Gravaglo 15%: L 14,299.97
Iinporte Gravado 18%: L 000
Subtotal 14,299.97

Deascuentos y Rebajas
otorgados: | 0.00
5V, 155 - 2,145.00
= ISVLI8%T 0.00
Total L 16,444.97

DICISEIS MIL CUATROCIENTOS CUARENTAY
CUATRO LEMPIRAS CON NOVENTA Y SIETE
CENTAVOS

PR Efectivol 16,444.97
Recibe . 16500

Cambio : 55.03

ictor Manuel Alas Aguilar
A A

Cotizacion Corpos 1404

Importe Excherado, L 0.00
Importe Exento: L 0.00
Importe Gravado 15%: L 14,299.97
Iinporte Gravaclo 18%: L 000
Subtotal ¢ 14,299,897

Dascuentos y Rebajas
otorgados; { 0.00
15V, 15%: - 2,145.00

TS SRS SVCRs¥TL T 000

Total: L 16,444.97

DICISEIS MIL CUATROCIENTOS CUARENTA Y
CUATRO LEMPIRAS CON NOVENTA Y SIETE
CENTAVQS

PR Efectivor 16,444.97
Recibo . 16500
Cambio : 55,03

Arandido pogsMictor Manuel Alas Aguilar

‘

FhARERAR FiN DE LINEA *#aakria

"La Factura as Beneficio de .Todos, Exijala"

" Ver Terminos de garantia en reverso de
factura "

sac@ladylee.com
Sucursal #74 Caja #1 Ref, #4321
Impreso por;MBENITES

20/06/2023 17.11:04

Qriginal - Cliente
Conpia - Obligado tributario emisor



FERRETERIA LEMPIRA

De: Lito Erazo Aguilar
Barrio El Progreso
Tel.: 2661-2309 / 9727-5437
litoferre@hotmail.com
R.T.N.: 14011978003884

Cliente:

R.T.N.:

MUNICIPALIDAD DE SAN NICOLAS COPAN
04199995037554

Direccion: ., . Tel. .

34459E-0B3572-504BA9-E535D1-3CA6C8-B1
Fecha Limite de Emision: 03/01/2024
Rango aprobado: 000-002-01-00320001 a 000-002-01-00425000

No. O/C Exenta:
No. Reg. Exonerado:
No. Reg. SAG:

CAll.:

Factura # 000-002-01-00365750

Fecha: 14/6/2023 15:46:22 Vendedor: KARLA VELASQUEZ

Cant. Codigo Descripcion Precio Uni. Total
15. 0 |692558213057. | GUANTES ANTI/CORTE INGCO i 125.000 L 1,875.00
3.0 |750120662823: | CAPOTE IMPERMEABLE TRUPER M (40) 2 PIEZA L 350.000 L  1,050.00
1.0 |750624060934¢ | CAPOTE 2PZS L™ AMARILLO/REFLECTIVO TRUPER 1 520.00| L 520.00
Gracias por su compra
iDescuentos y rebajas:| L 135.00
: EFECTIV/

RO g8 page: 2 Sub Total Exento:| L 0.00

Observaciones: Sub Total Exonerado:| L 0.00

Total Grabado 15% : | L 2,995.65

Total Grabado 18% : | L 0.00

1.S.V. 15%:| L 44935

1.S.V. 18%:| L 0.00

No se acep TOTAL:| L 3,445.00

Original cliente, Copia Obligado tributario emisor

TRES MIL CUATROCIENTOS CUARENTA Y CINCO CON 0/100 CENTAVOS

ALCALDIA MUNICIPAL

SAN NICOLAS COPAN

R.T.N. 04199995037554
Tel: 2641-0729
E-mail: municipalidad_snc.2006@yahoo.com
Barrio San Nicolas, frente al Parque Central,
San Nicolas Copan, Hond. C.A.

Nombre del Proveedor: _ fO DO FCYY\C\V\JO {‘\\UO vez

BOLETA DE COMPRA
CAl. 7E2251-7C5B84-E044A0-FD7683-DC80DD-72
Fecha Limite de Emision: 28/01/2024 F/Recepcién: 28/01/2023
2 Talonarios QMCO Rango Autorizado:
DE 000-002-11-00000701 A 000-002-11-00000800

No. 000-002-11-00 N¢ 000737

|dentidad/RTN: 410 = A2 |- 00 STL

F (O vida QO ) an

Domicilio:

Nimero de Teléfono: — O 23- p4s0

Datos del Adquiriente Exonerado
Namero de Orden de Compra Exenta:

Niamero Constancia de Registro de

Numero Registro de la SAG:
r

oAl 19 |mes[o(, |afo[20zz]

DESCRIPCION UNIDADES PRECIO UNIDAD TOTAL
Flaco,  de Cemamica 16 X 2 4! ] Y
Micadoy TUrishwo {J\(,O i a5 by P%
—— RN T SUBTOTAL |L.
L |0, $00-

IMPRENTA SIGRA SISTEMAS GRAFICOS R. T. N. 4011974008267
Bo. Miraflores, La Entrada, Copén Tel: 2661-3949 // 9992-6949 // 2661-2349
CERTIFICADO 9231-22-10500-111

Original: C: q Copia:
MECFER | Ing. Carlos Mame Fernandez Madrid RTN: 04131970004327
Km1.5 CA11,La Entrada, Nueva Arcadia, Copan, Honduras, C.A FACTURA # 000-001-01-00409605
email: cmameferandez@yahoo.com  TEL. 2661-2227 // 9906-4851 Fecha: 21/06/2023 | Hora: 4:07 PM
Servicio de Tomo, Fresado, Soidadura y Rectificado Automolriz en General. CONTADO
Venta de Equipos Motonizados, Repuestos, Mangueras y Acoples
Cliente: MUNICIPALIDAD DE SAN NICOLAS COPAN | RTN:04199995037554
v Cant Codigo Descripcion Precio Unit Total
A2 1.00 0280XI1-300H OXIGENO 300 PC USO MEDICO 608.69 608.69
’—--—mm»w.w..____
Can.(idad ltems: 1 Rango Autorizado: DESDE LA 000-001-01-00400001 HASTA LA 00450000 Subtotal Base: L 608.69
Son: SE}SCIENTO? NOVENTA Y NUEVE LEMPIRAS CON 99/100 ) T Morito Exonerado: i 0.00
Fecha Limite Emisién: 24/030?24 Vendedor: ADONIS Descuentos/Rebajas: L 0.00
No. Orden Co@pra Exenta: o Monto Exento: i 0.00
No. Cons' Regl'stm Ex?nerado. Gravado 15%: L 608.69
No“ Registro SAG: Gravado 18% i 0.00
CAI: 24E9F2-C12111-ADAD98-CE2228-56F 51A-C9 SiiblEta L 608.69
Responsable: No Aplica ISV 15%: L 91.30
La factura es beneficio de todos, Exijala! ISV 18%: L 0.00
Original: Cliente Recibi Conforme TOTAL: L 699.99

Paa. 11



Cirapoe Deware 8.

- ayat s
PW!‘ES
Americanas
Tienda La Entrada
contabilidad@pinturasamericanas.n
RIN: 03012008133461

VENTA DE CONTADO
Dir. Casa Matriz
Comayagua, Comayagua, Colonia Valladolid,
Antigua Canretera Panameryicana enire
Gasolinera Puma y Pizza Huf.
Dir. Sucursal

Cof. MErafiores frende a Carwash Mérgliores,
2 ofifia de camrelera infemacional Tal.
2768-0060 Ext. 165
C.AL
COBICH-FOS400-934FB 251 323A-2A0E FF-5F

Factura

Fact. #: 017-002-01-00172283

Fecha: 20/06/2023 Hora:11:10:16a. m
idantidad/RTM04190095037554

Cliente: MUNICIRALIDAD SAN

Cant.  NICOQW&HPFPMecioValor
Sintura Acelte Fast Dry Armario vivo Gyf
Semigloss Cubefa

1.00 L. 340000 L 340000
BROUCHA WINCO PROFESIONAL 2 &5 7/
5.00 L. 4500 L 22500
NN roci0 BY'F kx4 [
.00 L D00 L 12000 .

Laex 1000 LIME PASSION CUBETA G/

1.00 L 480000 Lo 480000
Desouento 1,966.08 1 1,566.08 /
Thinner Sintetco Aleno Galon &

1.00 L 1698 00 L 166 00

Sub Tatal Exonerada L

Sub Total Exentn ks
Sub Tofal Gravado 15% L.
Sub Total Gravadd 18% L
b Total E

05y

as Otorgados L 1,566.09

L §,040.87

E 96.13

(8% Impto. SAtas L 0.00
TOTAL A PAGAR L 6,947.66

DESCUENTO 1,566.09

50 EFECTT L

U Lanbuad A pagar 65 de Seis Mi
Movacientos Cuarenta y Siete

ampirasExactos *
k'egzstro S}\%
Registro Exonerado:
Mumero de orden de exoneraciaon:

Usted llava:
Gaion 11
Cubeta de § Galones : 2
Unidad : 10
CAL
AFOB400-034FB2-51323A-2A0EFF.AF
Factura

Fact # O17-BG2-01.00172283
Facha: 20/068/2023 Hora:11:1016a. m
identiclad/RT N (4180865037554

Cliente: MUNICIPALIDAD SAM

Cant. MCOHEERPPMecioalor

ATEMDIO  Ady Lourdes Gutierrez
G = Adficulo Gravado

£ = Articulo Excento

= GRACIAS POR SU COMPIA
Rangs Autarizadea: 017-002-01-00165401
al 017-002-01-00195400

Fecha Inicio Autarizado 221122022
Facha Fin Autorizeds: 220142023

Crigngl - Clisnts

[ JOSE RAFAEL NAVARRETE

Dgig_Q§E RAFAEL NAVARRETE R.T.N. 04191981000712
-7 Tek 9726-1697, E-mail: joserafaelnavarrete1981@gmail.com

Barrio El Progreso, frente a Iglesia Evangélica, San Nicolas Copan, Honduras C.A.

CONTADO[__] C.Al:2F7D83-ADF1E7-1E458E-B93982-7A24F5-86

CREDITO [ No. Factura: 000-001-01-00 NS 000226

( ; : 7 7P
Cliente: | Y|\J Vd . ; tcola C./.
Direccion:_ S eyt Nicolas ; Copon
RTN_OY1 G -944 SO 3 }SSk-"f

A 2 mes ©C a0 2023 J
CANT. DESCRIPCION P/UNIT.| EXENTO JFGRAVADO

Lol Brendg 800+ 4800
e PP ©
L] Flalod [ 0T 160,200+
| | Piedra 8001 B00= t
1| Elete- 1000 Waa el =
! e
e B
| 2% 8 & ¢
b_Aujondro Mon;wer] i
| Ne,]t,,f MU(!‘[[C%). | S
Datos del Adquiriente Exonerado IMPORTE EXONERADO L.
Numero de Orden de Compra Exenta: IMPORTE EXENTO L Sbw ?ﬂ
Nuamero Constancia de Registro de Exonerados: IMPORTE GRAVADO 15% L. | ' ZOO P—L:'
IMPORTE GRAVADO 18% L.
Numero Registro de la SAG: DESCUENTOS Y REBAJAS L
OTORGADAS d N
o o [T L] & X004+
actura es Beneficio de Todos “Exijala” —C e
Original: Cliente Copia: Emisor INFUEGTD ol b ' b xo |
Rango Autorizado De 000-001-01-00000201 IMPUESTO SIV 18% L.
A 000-001-01-00000250 F/Recepcion: 08/09/2022 - <
Fecha Limite Emisién: 08/09/2023 |TOTALAPAGAR L[]8 SO

;ON:O@CJO(J“O mil cua freuen 08 Oohonts QXEd:

SIGRAR.T.N. 05011963021289 BO. LAJOYALE.C. TELEFAX, 2661-2349 CERTIFICADO N° 9231-21-10500-147



FERRETERIA LEMPIRA

De: Lito Erazo Aguilar
Barrio El Progreso
Tel.: 2661-2309 / 9727-5437
litoferre@hotmail.com
R.T.N.: 14011978003884

- JOSE RAFAEL NAVARRETE

ZRYVICIO DE TRANSPORTE Y VENTA DE MATERIALES
De: JOSE RAFAEL NAVARRETE R.T.N. 04191981000712

Tel: 9726-1697 E-mail: joserafaelnavarrete1981@gmail.com C.A.l.: 34459E-0B3572-504BA9-E535D1-3CA6C8-B1
L Barrio El Progreso, frente a Iglesia Evangélica, San Nicolas Copan, Honduras C.A. Fecha Limite de Emision: 03/01/2024
CONTADO D C.A.L: 2F7D83-ADF1E7-1E458E-B93982-7A24F5-86 Rango aprobado: 000-002-01-00320001 a 000-002-01-00425000
CREDITO (] No. Factura: 000-001-01-00 1¥° 000228 Cliente: MUNICIPALIDAD DE SAN NICOLAS COPAN No. O/C Exenta:
) ~ ~ P { 2% R.T.N.:  04199995037554 No. Reg. Exonerado:
Cliente: M UA { (Jlﬂa, rd(ld - de San ’/\l( LQ’Q‘Q Direccion: ., . Tel. . No. Reg. SAG:
pireccion:_San NicoleS  Copan
RTIN.OY(9 999 03 385 (',l l Factura# 000-002-01-00369793 |  Fecha:29/6/2023 10:41:04 Vendedor: KARLA VELASQUEZ
DIA 2S¢ MES & A0 A5 )
[CANT. DESCRIPCION P/UNIT.] EXENTO | GRAVADO ans | Cudie Caacspeltn Fieste Unk sl
‘ 50 o 2.0 | SUPERPULIDC | BOLSA SUPER PULIDO PEGADURO T 13700l T 57200
| Arena Xw—— l000|=t - 1.0 |BLANCO12CJ | CAJA CABLE PHELPS DOGDE LINEAL 12 BLANCO L 1,600.00]L 1,600.00
.5’\ }’[a_b ‘000 - 2. 000"_‘ Gracias por su compra
o m‘ﬁo* /(hggrrﬁm‘ CE
-’
Datos del Adquiriente Exonerado IMPORTE EXONERADO L, J
Numero de Orden de Compra Exenta: IMPORTE EXENTO o ‘ lﬂo O g:-_ \&l% o
Namero C de Registro de ;| mrorTEGRAVADO 1% L.| 2 DD |
IMPORTE GRAVADO 18% L.
Numero Registro de la SAG: DESCUENTOS Y REBAJAS L
OTORGADAS e
SUB-TOTAL L R 00|
La Factura es Beneficio de Todos “Exijala” R ra
Original: Cliente Copia: Emisor 2 L Bm ==
Rango Autorizado De 000-001-01-00000201 IMPUESTO SIV 18% L
A 000-001-01-00000250 F/Recepcién: 08/09/2022 - =X
Fecha Limite Emision: 08/09/2023 |TOTALAPAGAR  L| A G004
SON:_| y&s Mt ' no dcc_ﬂiw/‘c (.QM,D; res2s
S’IGRA R.T.N. 05011963021289 BO. LA JOYAL.E.C. TELEFAX. 2661-2349 CERTIFICADO&“' 9231-21-10500-147
. Descuentos y rebajas:| L 102.00
Forma de pago: CREDITO Sub Total Exento:| L. 0.00
Observaciones: Sub Total Exonerado:| L 0.00
ORDEN N° 000035 Total Grabado 15% :| L. 1,629.57
‘ Total Grabado 18% :| L 0.00
1.S.V. 15%:| L. 24443
1.S.V.18%:| L 0.00
- Blo& HE develuciones TOTAL:| L 1,874.00

Original cliente, Copia Obligado tributario emisor MIL OCHOCIENTOS SETENTA'Y CUATRO CON 0/100 CENTAVOS



T
il Ashonpliafa

Unc fvelor Farmie de Vida

ABOTIACION HONDURENA DE
PLANIFICSACION DE FAMILIA

ABSHONPLAFA
R.T.N.: 08018995285109

OFICINA PRINC‘IPAL COl. ONA
ALAMEDA CAI | E ARTIURO LOPEZ
ROD&ZNO coNTlGuo ALITOBANCO

AL, TEGUCIGALPA M D [
CLINICA. BLVR _SUA
CCJRDOBA BARRIO LOS Dot_om—s
ANTA ROSA DE CORAN
Tel 2662-0920
© Colrea @lactrénico.
cenfral@ashonplara arg
CAIl.BFEBE1-1C1607-9445BA-
S0eBLF-D423FA-BE
RANGO AUTORIZADO DEL 033-002-
01-00042001 AL 033-002-01-000800Q0C0
FECHA LIMITE DE EMISIGON-
0&5/12/2022

FACTURA
Mo.: 033-002-0'1-00044800
FECHA 19/06/2Q28 3 47RM
CUNRICION. Crédito

CAJERC
MEDICC] Seccion Ventas

CLIENTE‘I J

RTN ’! LFEYY

N° VERIE q:"do\c y’:v‘l\{h

PACIENTIE MUNICIRA] IDAD SAN
l MNICCH AS

EMPRESA

Descripeldn L

Cant Preclo pesc y Total g
Reb %

5011 0100 - ANUAR T (Fiucanazol +
Tinldazal) )
70 0 490 00 0 00 34380 0 =
o

501 1-0113 - Aridivagl|l 3~

(CVvUIL OYy200 Mg (Clindamicina 200mg,
Clotrimazol 200ma)

g'l (] 2490 00 O oo 10?300 E=

501 1-0048 - Clovagll (Clotlimazol
S500mMmg )

69 O 31 00 Qon 213800 E
(n}

501 =00866 - Supranycina (Doxiclcinag
200mMg)

an o 21 00 D00 ieen 00 =
Q

501 1-0.373 - Apcisot Comil
(Kelans<rina 3amg + Metronidazol
S00mgrNitrata de Miconazol 100mg)
ib [»3 297 00 [sNslal 44565 Q0 E

5011 -008a - Colposan {Tiocanazol
+Tinldazal)

200 498 00 Q0o Q96 GO E
5011-0118 - Lactacyd (Jakbon tiquide
200ml)

g.a o 229.00 000 54968 00 E

85071 1-0118 ~ L.aclacyd (Jabon liguido
200miy -

11 0 228 00 000 261800 E
(]

IMP EXONERADO L. [al=]n}
IMP EXCENTO" | 6826056 00
IMP GRAVADO |_ Q.40
16%.

IMP GRAVADO | 0 00
189%:

ISV 18%. | Q.00

I 8.V 18% . L o 00

DF-'SCUENTOQ Y oL [aRala]
EBAJAS
OTOF\‘GADA$'

TG TAL A PAGAR [ % £2,.808.00

SESENTA Y DOS MIL
QUINIENTOS CINCO L PS
00/100

No Cottelativo e arden ce cammpra
axenta

=

e
iKEN Ashonplafa

tngr Melor Farmno cda Vicla

ASCOCSIRCION FIONDURENS DE
PLANIFICACION DE FAMILIA

ASFHOMPLAFRA
R.T M. OB019995295109
OFICINA PRlNCIPAL = “%
ALAMEDA CAL L E ﬂqEz%)-l‘ IPE
RODEZNG, SO AUTOBANGT
T TEGUCIGAL PA M D.C

3,

\ \ \ ,"\l‘elpa

535002

A NS ,_—‘v,‘.- " /
O 1-0004-2OLER#RT" o3~00 ~01~00050000
FECHAL IMITE DE EMISION.
05/12/2023
FACTURA

No.: 033-002-01-00044833
FECHMA" 21/06/2028 9 OSAM
CONPRICIOM.  Crédijo
CALLIERO. 43 YANCY PACHECOD
MEDICO. Secclon Ventas

CLIENTE MUNICIPALIDAD SAN
NICOLAS

R T.N 0419929503756864
N- VERIFICACION NIA

PACIENTE MUNICIPALIDAD SAN
NICOLAS

EMPRESA

Descripcisn s T

Cant Precia Desc y Total Imp
. s o w EYCEG S

50171 -0118 - Lactacyd (Jabon liguido

200mit)

1 00 229 00 0 00 22a 00 =

5011-0113 -~ Andivagil 3-D
(OVUILO)200mg (Clindamlcina 200mg,
Clotrimazol 200mg)

1 00 210 00 0 Do 210 a0 =

IMP EXONERARO L. 0.00
IMP EXCENTO L 439 00
IMP GRAVADO | [ajala]

16%6.
IMP. GRAVADO | o an
18%.
I8V 6% L O 00
I SV.18% L 0 00
PESCUENTOS ¥ o}
. REBAJAS & eaR
OTORGADAS.
TOTAL A PAGAR L. 439.00

CUATROCIENTOS TREINTA Y

NUEVE LIPS 00/100

No Ct;ureldtlvo cle oiden de compra

exe

No. Caorrelativa de constancia de reglstro

exonearacia:

Na [dantificativa cdel redishio da la 8AG

VALOR RC\...IBIDO

Efectlvn B 000
Tarjeta L Q.00
Cambpio L [alnial

Tocal Reclbldio [ 000
Salcio [ 439 00

Firma Cliente

TLAFFACTURA ES EENEHc-to DE

TONOS, EXIJALA!

Qriginal: Cllente
Copila: Emilsor



