G.E.S.A. S. DE R.L.

Empresa de Vigilancia y Seguridad Grupo Especial de Seguridad del Atlantico

Col. El Sauce, Tercerd Etapa, Casa Color Crema de Dos Plantas,

Una Cuadra y Media de Cable Color La Ceiba, Atlantida DIA MES
! <= Correo: gruposeguridaroca@gmail.com .
| Cel.: 3392-2120 D OS5 ltor?
‘ r

SENOR(ES)'BC,n. O C ek co bl e WAoo uv{;;ﬁ R.T.N.: OBOIIAARE L BHUOY T
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Namero de Pedide

ORDEN DE COMPRA 4500026980
Nimero de Proveedor
Departamento Adquisiciones y Bienez Nacionales 3696
BCH La Ceiba, 31.05.2023 Sclicitante
40007

Lugar y Fecha
EMPRESA DE VIGILANCIA Y SEGURIDAD P RIVADA GRUPO ESPECIAL DE SEGURIDAD DEL

Seficr (es) :

ATLANTICO
UN. DE PRECIOQ
DETALLE MEDIDA  CANTIDAD UNITARIO TOTAL
Servicios de vigilancia y seguridad UN 1.60 20,000.00 20,000.00
Subtotal 20,000.00
15% Imp. Sobre Vtas. 3,000.00
18% Imp. Sobre Vtas. 0.00
Total 23,000.00

TOTAL BRUTO EN LETRAS: VEINTE MIL CON 00 / 100

SERVICIO DE SEGURIDAD PRIVADA EN EL TERRENO UBICADQ EN LA ALDEA LOPEZ BONITO JURIDICCIGN DEL MUNICIPIO DE

Cuenia Contable: 5209410006

* H célculo de impuesto que aplique al Impuesto Sobre la Renta (10%, 12,5%, 25%) se reflejara al momeﬂntéi d% {eahzar laDrrjen
i it

de Pago

LUk
SECLION pE GDE'UGIUMB é

1 Jun 2073 é

; QO'LAS i

TLa Fecha de Entrega serd el dia 10.05.2023

1. LAS MERCADERIAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGC DEL VENDEDOR Y POR LO TANTO I,rﬂ
RECIBIRA EN BUEN ESTADO, SALVO LOS CONVENIOS QUE SOBRE Fl. PARTICULAR PUERR
2. LAS FACTURAS RESPECTIVAS DEBEN SER ENVIADAS EN ORIGINAL, AL MOMENTO DE ENTREGAR
SATISFACTORIAMENTE LAS MERCADERIAS EN NUESTROS ALMACENES.

3. ESTA ORDEN NC SERA TRAMITADA S| PRESENTA ALTERACIONES DE CUALQUIER CLASE.

4. EL PROVEEDOR SE COMPROMETE A ENTREGAR LA MERCADERIA EN EL TIEMPO ESTIPULADO EN LA

LA COTIZACION, CASC CONTRARIC SE ANULARA ESTA ORDEN DE COMPRA.

5. FAVOR CONFIRMAR FOR ESTA MISMA VIA, EN ESTE MISM ATC SU ACEPTACION A ESTA ORDEN

DE COMPRA

Condiciones

I B e B Gt ™)
<\) r\! i SECLHIN GE [.}l'FIIWT:Hl I'Z“MD
L
m»f*«»”"""—"f —
% 81 A
{ FIRMA P%\UTORIZAD ‘, ;




Numero de Cetizacion
5500057219
10 Adquisicionss y Bienes  SOLICITUD DE COTIZACION - .Nﬁmero_de Solicitud
0 " =
Division de Admrmstramon de Bienes y Documentos ’ . LCEOLY/ 2‘_3\
Seccién de Compras y Suministros Menores
Lugar y Fecha
BCH LacCeiba, 13.01.2025
Nombre del Oferente No Proveedor Teléfono RTN
L.E. 9.8, 9 ge WL, Qe BT 35 |oiciadisiswo0R
Uso Exclusiva  del
Proveedor
CANTIDAD UN.DE |DESCRIPCION MARCA PRECIO TOTAL
MEDIDA UNITARIO
q Tt ~mero 72072 10 000
A Teiero 2,003 1O OO0
- N T O 2z, o2 TS, 0O
4 £ooe | 2,01 73 LD 000
1 Aoy O 2.0T D 70,000
A Somnio O3 10, 000
Subtotal 120, 000
15% Imp. Sobre Vias. 12, 000
18% Imp. Sobre Vias.
Informacién  Adicional Total 138 a0

Fecha de Eavio de Cotizacién Valida por Tiempo de Garantia de

Certificado de Gatantia

TO - O L

Tiempo de Entrega Teléfono Celular Nombre del Ejectivo de

qwla?_?bq

- N ae O J o i
Observaciones: '

NDQerD\JD:qu

el

NOTA IMPORTANTE:

ih \
1.- Favor llenar tcda la informacién solicitada. i L e

7.~ Presentar su cotizacion en sobre sellade en el término de (3) dias habiles. 1
3.~ Esta cotizacién debe ser firmada y sellada por el proveedor. | 81 ,ﬂm 003
4.- Cotizar de acuerdo con las especificaciones minimas requeridas. ]

5.- Si no dispone del bien o no brinda el servicio solicitade, responc]er s1am;g§q g‘eﬁ %@b}é’* fellado gqu

BASIC LF:\HM& JE HQNI

SEWI(’IN TIE CGHHQWLEMH

1 nn

tiene el producto-c

que no

puede cotizar,
6.~ El incumplimiento a éstass disposiciones dard lugar a que la cotizacién se considere nula.

CAMGELARD

(T~

Jefe Seccidn de Compras y Suministros

P {iar de Compras

Nombre {\\ -AMM—M“‘%‘EEME:HO / X‘!EMNQ\Iombre
P ' f_’;r jr BCH LCE
L\‘{_\LQ SQQO@J i¥eN ; anklin
Dependencia Soljcitante: LA CEIBA D /




I . Nimero de Cotizacion '
[ 5500057220
% to Adquisiciones y Bienes SOLICITUD DB COTIZACION " Namero de Solicityd
Divisidn de Administracion do Blencs y Documentos ‘LCEO 11/23
Seccibn du Compras y Suministros Menores _
Lugary Fecha
BCH LaCeiba, 23 /1. /2078 ,
. Nombre del Oferente ' No_Proyeedor Tetéfono RTN
Unmaﬂola &peca) DIL Segu s“ﬁgoé ABRS] 3360 S 66 0NY. oy ani0 215960
' P ' “ ’ o o " Uss Exclusivo def
" Proveedor
CANTIDAD | UN.DE IDESCRIPCION MARCA PRECIO TOTAL
MEDEA ' UNITARIO ) .
} D Siyitios de A 'l\ah (0, Boo Ll too.
t o ey v ion A(. v fo T%0Y i0.BO0 ‘;! L oo.
1 Un Sy vitios cLL Ve Latin 10800 Y boD.
| %3 o¥ Gel WLGDY 'A.'f. Us gl on 10, B0D 1 &oD
1. (IR SeiuiBos . 'x\am vo, Bon LY bOoD
i By StrUhtioY olo g Yan 10,‘31}13 [ANE 321
Subtotal 11t oo
15% Jmp. Sobre Vias. 14 wuo.
18% Imp Sobre Vias,
_Informacién  Adicional Total 1u9, oo,
Fecha de Envio de Cotizacibn Valica por Tierspo de Garantla de CoptreritTitTintanti
bé!xlflo?:i_ 20 S2ab 7 d o BN
'Ftcmpo de Entrega Teléfono Celular Nombre del Ejectivn de ﬂ-——\F i iSelle o\
S obas 27155 ZE3Z Lades Ylakwer o N 2N
Observaciones: T Yo )
o h ., wﬁ’_ W
NOTA IMPORTANTE; -
1.. Favor llenar soda Ja informacidn solicitada, BAAT
12.- Presentar su cotizacidn en sobresellado en el Wrminn da (33 «ins hdblles. SESEIR 3 COlRREID . o
3.~ Esta cotizacidin debe ser firmada y sellada por ol provesdor, !
4.~ Cotizar de acuerdo éon las especifierciongs minimas requeridas, ‘ a1 Jub a3 ; | 01 s
5. Si no -dispone del bien o no brinds ol serviclo solleitado, res nm%t siempro._of lado quiine & rogin
que 5o : P pﬂ.? AN sdo g i ué ﬁgﬁaﬁ'&%ﬁ%ﬁ%\%?ﬂ
puede eotizar, )
0. El incumplimiento 4 dstass disposiviones dard fugqr g que la colizacion se conyidere nula.
Jefe Seceion do Compras y Sumipistros-._ ﬁmﬂlm dg Compras .
Nombre TN A A F.':m Nomtbre
S - Cq&u or BCH LCE
Moo Soneie, il % e
Dependencia Soliciants; LA C?’IBA N m .
T £ 2 "Clonuﬂ“'

G\S;)




Numero de Cotizacién
| 5500057221
~ to Adquisiciones y Bienes  SOLICITUD DE COTIZACION ~ Numero de Solicitud
Division de Ad.ministracién de Bienes y Documenta s LCEOT1/23
Seccion de Compras y Suministros Menores
~ LugaryFecha
. BCH LaCeiba, 13.01.2623
Nombre del Oferente No Proveedor Teléfono RTN
PROTECCION TOTAL DE SEGURIDAD, S. DE R.1. 3057 25034610 05019009218090
Uso Exclusivo del
Proveedor
CANTIDAD | UN.DE |DESCRIPCION MARCA PRECIO TOTAL
MEDIDA UNITARIO
H UND Servicio de seguridad 24 horas- Enero 2023 L.36,000.00 L. 36,000.00
1 UND Servicio de seguridad 24 horas- Febrero 2023 L. 36,000.00 L. 36,000.00
1 UND Servicio de seguridad 24 horas- Marzo 2023 L. 36,000.00 L. 36,000.00
1 TUND Servicio de seguridad 24 horas- Abril 2023 L. 36,000.00 L. 36,000.00
1 UND Servicio de seguridad 24 horas- Mayo 2023 L. 36,000.00 L. 36,000.00
1 UND Servicio de seguridad 24 horas- Junic 2023 L. 36,000.00 L. 36,000.00
Suhtotal| L.216,000.00
15% Imp. Sobre Vias. L. 32,400.00
18% Trop. Sobre Vias.
Informacidén Adicional Total L.248,400.00

no
puede cobizar.

1.~ Favor llenar toda la informacién solicitada.
2.- Presentar su cotizacidn en sobre sellade en el término de (3) dias habiles,
3.~ Hsta cotizacién debe ser firmada y seilada por el proveedor.

4.- Cotizar de acuerdo con las especificacicnes minimas requeridas.

6.~ El incumplimienio a estas disposiciones dard lugar a gue la cotizacidn se considere nula.

Fecha de Envio de Cotizacion Valida por Tiempo de Garantia de Certificado de Garantia
05/1272022 15 dias s NO
Tiempo de Enirega Teléfono Celular Nombre del Ejecutivo de ventas Firma y Sello
3248-3009 Goethe Alejandro Borjas
Observaciones:
NOTA IMPORTANTE:

| e F TS
BANGD SEIRR D5
SEGCiON NE CaNTEBTLIDAD

B 1 Jul 323

5.- St no dispone del bien o no brinda el servicio solicitado, responder siempre en sobre sellado due no tiene el producto oque

caNcELADD

Jefe Seccién de Compras y Suministros

m~Auxiliar de Compras

Nombre

IRA
[ ~0
Q:Q _;,\““,L %"(ﬂ Nombre
e

Ara Soana

. —fimipseSelio
Y

A\

2 Tive

Statyvn

4 “gf dor BCH LCE
K Franklin

Dependencia Solicitante: LA CEIBA

t_/

B 3
5
%\ et /

SRSALLACE




Oy
Factura : 001-001-01-00027621

CAIL: CC6CC4-409055-5E40A9-6C%427-A05CFE-AQ

Fecha Limite de Emision: Enerc 03, 2024

Rango Autorizado: 001-001-01-06026813 Al 001-003-01-00029712
Hoja: 1 del

RTN: 08019995104551 Razon Social: CASA COMERCIAL MATHEWS S.A.  Credito Fiscal

DE C.V, . No.Correlative Orden de Compra Exento: .
Nombre Comercial: CASA COMERCIAL MATHEWS SA.DEC.V. No.C lative C . . 40
Direccion Casa Matriz: Km. 5 Carrelera a La Lima, Frente a Calpules. San Pedro Sula, o.Correlative Constancia de Registro Exonerado: Z s
Cf)rtes,.Honduras ) No.Identificativo Del Registro 5.A.G.: - B
Direccion del establecimiento: AVENIDA SAN ISIDRO, 18 Y 20 CALLE, BARRIO LA . /
MERCED Condicion de Pago: CREDITQ yob :
Telefone: 25595899 / 97326795 Ematl: cemeolsar@cemcol.com Orden de Compra: 4500026955 : .
Cliente: 442 BANCO CENTRAL DE HONDURAS Orden de Trabajo: 0 '
Serie:

Nombre Comercial cliente: .

RTN: 08019995284049  Email: Fecha Documento: Junio 05, 2023 11:26:50
Direccion: CENTRO DE TEG COSTADQ OESTE CONGRESO NACTEGUCIGALPA MDC  Vencimiente Documento: Julic 05, 2023
DEPTO FRANCISCO MORAZAN.,, FRANCISCO MORAZAN, COMAYAGUELA Centro de venta: 304
ORIGINAL: CLIENTE
CANTIDAD DESCRIPCION L g DESC. Y REBAJ."
Productos: 'OTORGADOS
25 CA 5153973 ACEITE SAE 15W40 CK-4 / GALCN L. 18,625.50
25 CA 2388648 REFRIGERANTE L. 15,595.25
3 CA 1R0739 FILTRO L. 1,774.47
3 CA IR0750 FILTRO DE COMBUSTIBLE L. 2,263.59
3 CA 419852 ELEMENT L. 6,533.79
Asesor: 31700 OSCAR GEOVANY FLORES CARBAJAL . Subtotal: L, 44,792.60
Comentario: 1tos.y. Rebajas: Otorgados: L. 0.00
' porte Exonerado: L. 0.00
‘Tmpoite Exento: L. 0.00
porte Gravado 15%: L. 44,792.60
Importe Grabado 18%:
ISV 15%: L. 6,718.89
= ISV i8%:
= Total A Pagar: L. 51,511.49
.Y UN MIL QUINIENTOS ONCE 49/100LEMPIRAS.
Firma.: =~ - Usuario: LFKENNIA

Original: Cliente; Copiat Obligado Tributario Emisor.

1.~ Las facturas al erédito no pagadas & su vencimisnto 4 &0, o interés d de 3.5% E} www.cemcolcat.com
2.- Toda devolucitn esta sujeta a nuestra aprebacién y con un cargo minime del 10% éel valor de las unidades devueltas para cubrir gastos de manejo y relocalizacion.

3.- Esta empresa esta sujeta a pagos a cuenta del ISR FR.PYEN-001 Rev. 3.0




010

SR Nimero de Pedido
/.‘/‘T) Wk \@z\
g ORDEN DE COMPRA 4500026955
st
Nimero de Proveedor
Departamento Adquisiciones y Bienes Nacionales 74
BCH La Ceiba, 26.05.2023 Solicitante
Lugar y Fecha 40007
Sefior{es): CASA COMERCIAL MATHEWS S.A. DE C.V,
Rogamos a Ud.(s) enviarnos, bajo fas sigulentes condiciones, los bienes dstallados a continuacién:
UN. DE PRECIO
DETALLE MEDIDA CANTIDAD UNITARIOC TOTAL
ACEITE 15W-40 UN 25.00 745.02 18,625.50
COOLANT MOTOR CAT-3306 Gal 25.00 623.81 15,595.25
FILTRO DE AIRE MOTOR CAT-3306 UN 3.00 2,177.92 6,533.78
FILTRO DE ACEITE MOTOR CAT-3308 UN 3.00 591.51 1,774 .53
FILTRO DE COMBUSTIBLE MOTOR CAT-3306 (W] 3.00 754,52 2,263.56
Subtotal 44,792 .60
15% Imp. Sobre Vtas. 6,718.89
18% Imp. Sobre Vtas. 0.00
Total 51,511.49
TOTAL BRUTC EN LETRAS: CUARENTA Y CUATRC MIL SETECIENTOS NOVENTA Y DOS CON 60 / 100
COMPRA DE MATERIALES PARA MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y EXHAUSTIVO DEL GENERADOR HLECTRICO CAT-3306

Cuenia Contable: 5207000007

* E calculo de impuesto que apilque al Impuesto Sobre la Renta (10%, 12,5%, 25%) se reflejarda al momento de realizar la Orden

de Pago

La Fecha de Entrega serd el dia 15.05.2023

Condiciones 1. LAS MERCADERIAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGO DEL VENDEDOR Y POR LO TANTO EL BANCO LAS
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| PRESENTA ALTERACIONES DE CUALQUIER CLASE.

4. FL PROVEEDOR SE COMPROMETE A ENTREGAR LA MERCADERIA EN EL TIEMPO ESTIPULADO EN LA
LA COTIZAGION, CASO CONTRARIO SE ANULARA ESTA ORDEN_DE GOE\QPRA

5. FAVOR CONFIRMAR POR ESTA MISMA }/iA, EN ESIE

DE COMPRA

[

7

M IS

FHRMATD. SU AGEPTACION A ESTA ORDEN
5

G

BRISLE G
u
SECEIGU NE CoNThBILIbnD

i FIR!\?A AUTORIZADA

b & JUN 2073
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Numero de Cotilzacidn
5500058750
to Adquisicicnes vy Bienes SOLICITUD DE COTIZACION Nimerc de Solicitud
Divisién de Administracién de Bienes y Documentos LCEQ62/23
Seccidén de Compras v Suministros Menores
Lugar y Fecha
BCH La Ceiba, 12.05.2023
Nombre del Ofertahte No Proveedor Teléfono RTN
CASA COMERCIAL MATHEWS S.A. DE C.V; 74 25595899 08019595104551
Uso Exelusivo del
Provaadoer
CANTIDAD UN. DE DESCRIPCION _ MARCA PRECIO TOTAL
MEDIDA UNITARIO
25.00 | N ACEITE 15W—40 Fub02 [ 625. 50
25.00 | UN COOLANT MOTOR CAT-3306 ezs.4l [155¢5.63
3.00 | unw FILTRO DE ATRE MOTOR CAT-3306 237 7.4% 6,533 ?ki
3.00 | N FILTRO DE ACEITE MOTOR CAT-3306 : nepyg  |LFE A0
3.00 | um FILTRO DE COMBUSTIBLE MOTOR CAT-3306 354,57 d}‘zé%(ﬁij
Subtotal 4 4792, 6o
15% Imp. Sobre Vtas. L2 ¥, %G
18% Imp. Scbre Vtas, '
Informacidn Adicional Total 5451], Y
Fecha de Envio de Cotizacidén Valida por Tiempo de Garantia de Certificado de Garantia
ST NO
Tiempo de Entrega Teléfono Celular Nombre del Ejectivo de Firma y Sello
Observaciones:

NOTA IMPORTANTH:
1.- FPavor llenar toda la informacidn solicitada.
.~ Presentar su cotizacién en scobre sellado en el término de (3) dias hébiles,

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

2

3.~ Esta cotizecién debe ser firmada y sellada por el proveedor.
4

5.- 81 no dispone del bien ¢ no brinda el servicio solicitado, responder siempr% en sogkg J@ﬁﬂiﬁzaque noﬁ

tiene el producto o que no :
puede cotizar. L ¢
A kil dncnmplimiento a éstas disposiciones darsd lugar.a gue 1a cotizaciédn se considers nnla

Nombre

Jefe Seccidn de Compras y SuminiBtzog ——
wiRAL

Nombre \ F:::;ﬂi& f /
Ana S e :

Dependencia Solicitante: LA CEIBA / PN, .n'&/ /

nprador BCH LCE

Franklin




.. ROGER ADAN MARTINEZ ESCOBAR ~ *i(
? w; TECHICE ELECTRICISTA EN GENERAL Por L. { L{ 3 ,00 C ]
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haci Tha, contiglio a Pulperia, £l Galero .
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r - J
( TOTAL DE HONORARIOS Y {MONTO HONORARIOS |, 20 }g\ A LIMITE P EMISIEN
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ORDEN DE COMPRA

Nimerc de Pedido

4500026537

Nimero de Proveedor

Departamento Adquisiciones y Bienes Nacionales 3841
BCH La Ceiba, 24.05.2023 Solicitante
Lugar y Fecha 40007
Sefior (eg) : ROGER ADAN MARTINEZ ESCOBAR
Rogamos a Ud.{s) enviarnos, bajo las siguientes condiciones, los bienes detaliados a continuacion:
UN. DE PRECIO
DETALLE MEDIDA CANTIDAD UNITARIQ TOTAL
Servicios Varios UN 1.00 45,000.00 45,000.00
NGO CENTRAL UE HONDURAS
e b IbAD
CAMETLADY
L s i o e o o
Subtotal 45,000.00
15% Imp. Sobre Vtas, 0.00
18% Imp. Sobre Vtas. 0.00
Total 45,000.00

TOTAL BRUTQ EN LETRAS: CUARENTA Y CINCO MIL CON 00 / 100

SERVICIO DE CORTE Y TRASLADO DE DESECHOS DE PALMA AFRICANA FRENTE AL EDIFICIC DE LA SUCURSAL DE LA CEIBA.

Cuenta Contable: 5209020008

* El célculo de impuesto que aplique al Impuesto Sobre la Renta (10%, 12,5%, 25%} se reflejard al momento de reafizar la Orden

de Pago

La Fecha de Entrega serd el dia 05.05.2023

Condiciones

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

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, BESTA ORDEN NO SERA TRAMITADA S| PRESENTA ALTERACIONES DE CUALQUIER CLASE.

4. EL PROVEEDOR SE COMPROMETE A ENTREGAR LA MERCADERIA EN EL TIEMPO ESTIPULADO EN LA
LA COTIZACION, CASO 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

i

Pt

Q

o LA g)‘i‘ e
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FIRMA AUTC

.,




Namero de Cotizacidén

SOLICITUD DE COTIZACION

to Adquisiciones y Bienes

5500055427
Namero de Solicitud

5,~

tiene el producte o gue no
puede cctizar.

a.— Kl

Diviaién de Administracidén de Bienes y Documentos LCEQ79/23
Secoidn de Compras v Suministros Menores
Lugar y Fecha
BCH La Ceiba, 27.04,2023
Nombre del Ofertante No Proveedor Teléfono RTN
ROGER ADAN MARTINEZ ESCOBAR 3841 99126817 0101198501907
Ugo Exclusivo del
Proveador
CANTIDAD |UN. DE DESCRIPCION MARCA PRECIO TOTAL
MEDIDA UNITARIO
1,00 | un Servicios Varios ss.,‘ﬁ;/.«".f gq %”15
BANGa GENIRM DE HUNOURAS
SECCION b CoMP s
L canceiapy
Subtotal 29 2715
[Z.S 5% Imp. Sobre Vtas. ‘rf} (2SS
18% Imp. Sobre Vtas. t
Informacidén Adicional Total L)-:)-‘ OOO
Fecha de Envio de Cotizacidén Valida por Tiempo de Garantia de Certificado de Garantia
P i ooy 85I _ NO
E
Tiempo de Entrega Taléfono Celular Nombre cdel 91.%0 Hdé‘]\::%@% Firma y Sello
Obsarvaciones: M
0 w
GO Gty
NOTA IMPORTANTE :
1.,- Favor llenar toda la informacién solicitada.
2.- Presentar su cotizacién en scbre sellado en el término de (3) dias habiles.
3.~ Esta cotizacién debe ser firmada y sellada por el proveedor.
4.~ Cotizar de acuerdo con las especificacicnes minimas requeridas.

51 no dispone del bien o no brinda el servicio solicitado, responder siempre en sobre sellade que no

incnmplimiento a.fAstas di sposicicnes dard lugar.a qgue. la.caotizacidn se copsidere nuia

Jefe Seccidn de Compras y Sumlnlsiga:gs

fm,, Auxiliar de Compras

]
Nombre \ \E.\rmqg }\\ Nornbre

. b,_g . écb prador BCH LCE

i%\(l ) (A S

LA CEIBA

Dependencia Solicitante:

0 LA ceBh



Numerce de Cotlzacidn

\C

5500059426
to Adquisiciones y Bienes SOLICITUD DE COTIZACION Numero de Sclicitud
Divigién de Administracidén de Bienes y Documentos LCEQ79/23
Seccidén de Compras y_Suminisiros Menores
Lugar y Fecha
BCH La Ceiba, 27.04.,2023
Nombre del Ofertante No Proveedor Telé&fono RTN
DAGOBERTC RAUDALES ANDINO 62 39854648 0104196100054
Uso Exclusivo del
Provesdor
CANTIDAD |UN. DE DPESCRIPCION MARCA PRECIO TOTAL
MEDIDA UNITARIO
1.00 | um Servicios Varios {1,__,;,‘..;'1,1 4§7@ Oag
BANCO CENTRAT B iraiia
EHO
A
1.3 JUN 2029
LANCELAR Y
Subtotal
— ]
15% Imp. Sobre Vtas. 6/750"’"
18% Imp. Scbre Vtas.
Informacién Adicional Total 57,7‘50 “
Fécha de Envio de Cotizacidn Valida por Tiempo de Garantia de Certificado de Garantia
sT NO
Tiempo de Entrega Teléfone Celular Nombre del Ejectivo de Firma y Sello
76 ¢
75"42 valda quo.\aﬂfeu \(w«-/ﬂ/o
Cbhservacicnas: . 4
ijl "o

NQOTA IMPORTANTE:

1,- Favor llenar toda la informacién solicitada.
2'._
3.
4,=
5.
tiene el producto o gue no

puede cotizar.

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

- 8i no dispone del bien o no brinda el servicic sclicitado, responder siempre en sobre sellado que no

f.—- E1 _incumplimienta a éstas digpasiciones dard lngar a gue laerohizacién se oonaidere nila
Jofe Seccién de Compras y Sumifigtrog AQOCENTR4£0A uxilianr de Compras
TP A

Nombre

Nombre

%h ?%\
k'l

Mo Criwia

Ly

J\q"b

o
=4
§ mprador BCH LCE
@

Ana

Dependencia Solicitante:; 1A CEIBA

[T

./




Departamentc de Adguisicicnes
v Bienes Nacionales

Requisicidn de Proveeduria No

40000498903

BCH La Ceiba 27.04.2023

Departamento Solicitante

Lugar y Fecha

40007-LA CEIBA

Cédigo:

Cédigo de Para uso de Proveeduria
Articulo CONCEPTO Cantidad Solicitada
10000783 Servicios Varios : SERVICIO DE CORTE Y TRASLADC DE DESECHOS DE PALMA
AFRICANA FRENTE AL EDIFICIO DE LA SUCURSAL DE LA CEIRA.
BANCO CENTRAL 3¢ sgpiss. -
P {
13 JUK 2003
CANETIAT ) ]
N
SOLICITANTE T

Nombre: FR200036

No de Extensidn:

i
NOTL: Fsta requisicién se utilizarid tnicamente para solicitar Articulos no contemplades en los formularics: Requlsicicn Utiles de Oficina y Otros vy

Requisicidén de Papeleria




7

OSCAR LEONEL GALINDO REYES X poeizoco )|

Toronjal lj, Calle 5, A Cuadra y Media def Gimnasio Azcona, Blue 5,La Caiba, Atlantida
Coreo: oscarleongl2007 @yahaocom | Cel: 97400262

Recibi de: PBanco Ceﬂ’[fa! ojﬂ H@’?d]&w a5

scha (< de . Suas0 del 2073

Smsn 0801 9995 285099
' [ )
La Caniidad de: EW el - i 5"5@,,14_%"‘5’0 . - Lempiras
; . - - = 3, ;
Por concepto de: L2 Ua n"f cumaria fo 7:}0,;- «j o do d g )i

7
(Total por Honorarios || [ Fslel 8! Y {Total por Honorarios Lo OO é%‘éﬂ%%l?ﬂ PGR HGNORAHE!}S pﬂﬂﬁsmrﬂmﬁ;ﬁs E
Recivido L /A000 RtendionISE L. {500 | a1 A T
(Saldo Lo | | Total Neto Recitido | | 0 5 O )
CAl: 260806-04FE30-824RA2-DARET0-465ER0-D3 RTN: 81011289002233

RANGO AUTORIZADO: 000H001-04-60006051 { 000-001-04-60000100

FECHA LINITE BE EMISION: 16/05/2024
\E ORIGEAL: CLIEMTE [ COMA: 0BLIGADO TRIBUTARIO EMESOR

PROFESHOR U OFICIO: INGENIERO CIVIL
Tmp. & T6CNi Graficos - La Ceiba - Tel: G0t 70920 ~ R.IN.




CRDEN DE COMPRA

Nimero de Pedido

4500026787

Nimero de Proveedor

bDepartamento Adquisiciones y Bienes Nacionales 3422
BCH La Ceiba, 05.05.2023 Solicitante
Lugar y Fecha 40007 -
Seflor {es) : OSCAR LEONEL GALINDO REYES
Rogamos a Ud.(s) enviarnos, bajo las siquientes condiciones, los bienes detallados & centinuacion:
UN. DE PRECIO
DETALLE MEDIDA  CANTIDAD UNITARIOQ TOTAL
Servicios Varios UN 1.00 12,000.00 12,000.00
“HWg!:umum:lru
FELEIOK BE CARTRIHIDAS
1 8 JUN 2013
CANCELADD
Subtotal 12,000.00
15% Imp. Sobre Vtas. ¢.oc
18% Imp. Sobre Vtas. 0.00
Total 12,000.00

TOTAL BRUTC EN LETRAS: DOCE MIL CON 00 / 100

SERVICIC DE LEVANTAMIENTO TOPOGRAFICO DEL TERRENO DONDE SE ENCUENTRA CONSTRUIDO EL EDIFICIO DE LA

Cuenta Contable: 5202020008

* B célculo de impuesto que aplique al Impuesto Sobre la Renta (10%, 12,6%, 25%) se refigjara al momento de realizar la Orden

de Pago

T.a Fecha de Entrega sera el dia 28.04.2023

Condiciones

1. LAS MERCADFRIAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGO DEL VENDEDOR Y POR LO TANTO EL BANGCO LAS

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 CRDEN NO SERA TRAMITADA S| PRESENTA ALTERACIONES DE CUALQUIER CLASE.

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

5. FAVOR CONFIRMAR PGR ESTA MISMA ViA, EN ESTE MI

DE COMPRA




to Adquisiciones y Bienes

SOLICITUD DE COTIZACION

Nomero de Cotizacidn

5500059180
Nimero de Soclicitud

Divisién de Administracién de Bienes y Documentos LCEQS5/22
Seccién de Compras y Suministros Menores :
Lugar y ¥echa
BCH La Celba, 19.04.2023
Nombre del Ofertante No Proveedor Teléfono RTN
OSCAR LEONEIL GALINDO REYES 3422 97400262 0101198900823
Uso Exclusivo del
Proveedor
CANTIDAD |UN. DR DESCRIPCION MARCA PRECIO TOTAL
MEDIDA UNITARIO
1,00 vm Servicios Varios Levanvlamiento 70{-'«93%[ e 1 |L.10,500.00 | L. 16,500.00
B“““"“‘?'“f&ﬂﬁﬂg“ﬂﬂﬂﬁs
SECEHIN OF CaNRARILIDAD
13 JUN 2023
CANCELARG
Subtotal L. 10,500.00
1757 /Zgzk Imp, Sobre Vtas. L. 1,500.00
18% Imp. Sobre Vtas.
Informacién Adicional Total L. 12,000.00
Fecha de Envio de Cotizacidén valida por Tiempo de Garantia de Certificado de Garantia
24 / ABRIL /2023 15 DIAS 6 MESES ST w X
Tiempo de Entrega Teléfono Celular Nombra dal Ejectivo de Firma y Sello
1 SEMANA 9740-0262
Observaciones Levantamiento fopogrifico del terreno en comparacién
con levantamiento existente; asi como de puntos de drea de construccién.

NOTA IMPORTANTE :
.-

o W N

tiene el producto o que no
puede cotizar.

Jefe Seccién de Compras y suministrss

Favor llenar toda la informacién solicitada.
.- Presentar su cotizacidn en sobre sellado en el término de (3) dias hébiles.
.- Bsta cotizacliédn debe ser firmada y sellada por el proveedor.

.~ Cotizar de acuerdo con las especificaciones minimas requeridas.

.- 8i no dispone del pien o no krinda el servicic solicitado, responder .siempre en sobre sellado gue no

re nita

puxiliar de Compras

dNombre

.

o

Normbra

6{:7
A Ot

Dapendenaia Solicitante:

LA CEIBA e

rador BCH LCE

Franklin




Namero de Cotizacidn

Obsarvaciones:

CAr\o% L. ‘FEGU*’“’“

5500059458
to Adquisiocionas y Bienes SOLICITUD DE COTIZACION Nimero de Solicitud
Divigién da Administracién de Blenes y Dooumentos IL,CRU55/23
| _Beggidén de Compras y Suminigtros Menores
. Lugar v Facha
A BCH La Ceiba, 02.05.,2023
: Nombre del Ofartante No Proveedor Teléfono RTN
i CARLOS LENIN FIGUEROA ANTUNEZ 1269 99701456 0101198003383
Uso Exclusive del
Provesdor
CANTIDAD (UN. DB DESCRIPCTON MARCAE | PRECIO TOTAL
MEDIDA UNITARIO
1L.00 | ON Servicios Varlos 17‘);000»0{)
DAHGO GENTRAL DE HONDURAS
S itinao
1 3 JUN 203
Subtotall A w000
15% Imp. Sobre Vtas, | asS0. oy
18% Imp. Sobre Vtas.
Informaaién Adicional Total {1 a450.00
¥Yacha de Envio da Cotizaolén VAlida por Tiempo de Garantia de Cartlficade da Garantim
osloB looss 15 dias st wo
Tiempo de Entraga Taléfono Calular Nombre del Biectivo da Firma y Sallo
G5%0-145k

NOTA IMPORTANTE:

1.- Favor llenar toda la inforxmaclén solicitada.

tiene el praducto o que no
pueda cotlzar.

6= Bl _incompliwienta.a ébal

Jefle Beocibdn de Compras y Buminiatyos-—.

2.~ Presentar su colizacién en sobre sellado en el Lérmino de (3} dias habilas,
3.~ BEsta cotizacidn debe aser firmada y sellada por el proveedor,
4.~ Cotizar de acuerdo con lag eapecificaciones minimas requeridas,

5,~ 8i no dispone del bien ¢ no brinda el servicio solicitado, responder siempre en sobre sellado que no

sidere nula

[4
\\("0 oy “"un._o“‘

'A Auxiliar da Compras

Nombre

\

N C‘: -
Pad o

mir{lﬁw%:‘ ]

Nombrea

Comprador BCH LCE

Ana

Dependenals Bolicitente: LA CEIBA




Requisicién de Proveeduria No Departamente Sclicitante
40000459626
BCH La Ceiba 10.04.2023 40007-LA CEIBA
Departamento de Adguisiciones Tugar y Fecha Cédige:
v Bienes Nacionales
cédigo de Para uso de Proveeduria
Articulo CONCEPTOC Cantidad Sclicitada
1000079 Servicios Varios : SERVICIC DE LEVANTAMIENTCO TOPOGRAFICO DEL TERRENO

DONDE SE ENCUENTRA CONSTRUIDO EL EDIFICIO DE LA SUCURSAL DE LA CEIBA.

BANC:
ﬂg?MH%%ﬂmmmm

SESCI0N DE c;:ummg

1.3 JUN 2013

EﬁNEEl;lﬂﬂ

S0LIC

Nombre: FA300036 No de Extensidn:

NOTA: Bsta requisicién se utilizarid dnicamente para solicitar Articulos no contemplados en los formularios: Requisicidn Utiles de Oficina y Otros y

Requisicidn de Papeleria



Venta de Materiales Eléctricos y Ferreteria
Denis Atberto Caro Refsman

Colonia Alambra, sexta calle, casa#137 color crema can corinto detras del Kinder,
Cef. 9984-9562 / La Ceiba, Aflantida

FACTURA Carreo E: abogadacano25@yahoo.com

conTapgd (O CREDITO

Fecha ﬁf de jf?;@

F

del 20.££

Cliente: 2@'& Ce C?éw %m( 0/::, /%ﬁc/urdj

rRTN._OF0r 7992840 4G

Datos del Adquiriente Exonerado
No. Cerrelativo de la Orden de Compra Exenta;

No. Cerrelativo de la Constancia del Registro de Exonerados:

No. ldentificativo del Ragistro de [a Secretaria
dg Estado en e! Desnachio de Aqricultura y Ganaderia:

(CANT. DESCRIPCION | PIUNIT L. | Ve TOTALL. )
’% @@,V%h;m/emsv[ﬁ J:y %,6&‘?0@9@

- ‘ : i

P LI IO S P = i

é/ C’ . L ] :

L oI MARCT D :

Tes ofe Tonlo 2023 s 5

BANGD GENTRAL BE HONDURAS i

SECEIN BE CONTARNLIBAD ; :

13 JINT0B | g

CANCELABE——]

rova 2 B |

. o~ . P elajas Otorgadas)i- :

NOOO-001-01-00000265 Sub-Total Venta :

ExcneradalL- :

R, 01011964008930 Sub-Totallmporte, |

CAl: B1FF67-6743BC-38400A-083E02-82183E-2F grorom Tmporte —
Fecha Limite de Emision Vigente: 1710872023 /o avads 15% - ':ré 0od.cg

Rango Autorizada Vigente def 009-001-01-00000251 AL 000-001-01-00000300 7 f/ . 5 .
Original: Gllente* {era. Capia Amarilla: Contabitidad 15% LSV L. é o @H OHE

* 2da, Copia Verde: Obligado Tribufario Emisor ¢ . :
La Factura es Beneficio de Todos “EXIJALA” TOTAL |L. 7, Lo Cﬁé &Y

CANT. - Yo =

| EN LETRAS: é/«i‘{ro Fea Y {S@;JC’, éﬁyzo__y ZéMpffﬁj /ue/%;:s 5 )

ch

imprenta y Efectronica Modefa S.08 R.L. - R LA 07019008122127 - Cerd. Mo. 8231-21-10500-25 - Tel - 2448-3940 - Fmail imprentamodeio! S@omall con
Bo. Poirerfos, Ave. La Basiilla, enfre 4ta y Sta Calle, Le Ceiba, Alléntida




de Pago

_ﬁvﬂf%\ Nimero de Pedido
G v 8

km/ ORDEN DE COMPRA 4500026983

Wt
Nimero de Proveedor
Departamento Adquisiciones y Bienes Nacionales 542
BCH La Ceiba, 31.05.2023 Solicitante
Lugar y Fecha 40007
Sefior {egs): DENIS ALBERTO CANC REFSMAN
Rogamos_a Ud.(s) enviarnos, bajo las_siguienies condicicnes, los bienes detallados a continuacion:
UN. DE PRECIO
DETALLE MEDIDA  CANTIDAD UNITARIO TOTAL
Reparaciones Menores de Edificios UN 1.00 4,000.00 4,000.00
BANCO CERTRAL D€ HONTORAS
SECCLEN BE COREAIRIZAD ]
CANGELADRR ]
Subtotal 4,000.00
15% Imp. Scbre Vtas. 600.00
18% Imp. Scbre Vtas. 0.00
Total 4,600.00
TOTAL BRUTO EN LETRAS: CUATRO MIL CON 00 / 100
SERVICIO DE MANTENIMIENTO CORRECTIVO Y PREVENTIVO DE EQUIPO RECREATIVO Y DEPORTIVO DEL GIMNASIO UBICADO
Cuenta Contable: 5207000002
* El céleulo de impuesto que aplique al impuesto Sobre Ja Renta (10%, 12,6%, 25%) se reflgjard al momento de realizar la Orden
1, LAS MERCADERIAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGO DEL VENDEDCR Y POR LO TANTO EL BANCO LAS
REGIBIRA EN BUEN ESTADO, SALVO LOS CONVENIOS QUE SOBRE EL PARTICULAR PUEDAN PACTARSE.

4

b LT
IZ‘A h \‘:))L(‘{J,/}?

2. LAS FACTURAS RESPECTIVAS DEBEN SER ENVIADAS EN ORIGINAL, AL MOMENTCO DE ENTREGAR

Condiciones

L.a Fecha de Entrega serd =1 dia 13.06.2023
SATISFACTCRIAMENTE LAS MERCADERIAS EN NUESTROS ALMACENES,
3. ESTA ORDEN NO SERA TRAMITADA SI PRESENTA ALTFRACIONES DE CUALQUIER CLASE,
4, EL PROVEEDOR SE COMPROMETE A ENTREGAR A MERCADERIA EN FL TIEMPO ESTIPULADC EN LA
5. FAVOR CONFIRMAR POR ESTA MISMA VIA, EN ESTE MISMO FORMATO SU ACEPTACION A ESTA ORDEN

T b
an

DE COMPRA
\\ FIRMA AL)\

LA COTIZACION, CAS0 CONTRARIO SE ANULARA ESTA ORDEN DE COMPRA.




Nimerc de Cotizacién
5500057206
ko Adquigiciones y Bienas SOLICITUD DE COTIZACI()N Numero de Solicitud
Divisién de Administracién de Bienes y Documentos LCEQDS/23
Seccidn de Compras v Suminigtros Menoreg
Lugar y Fecha
BCH La Ceiba, 12.01.2023
Nombre del Ofertante No Proveedor Teléfono RTN
DENIS ALBERTO CANC REFSMAN 542 59849562 01011964006930
Uso Exclusivo del
Proveedor
CANTIDAD !UN. DE DESCRIPCION MARCA PRECIO TCTAL
MEDIDA UNITARIO
1.00 | UN Reparaciones Menores ;F—EA)Y&YO sﬁaw.ae ?{ﬂﬂﬁ o e
1,00 ] un Reparacicnes Menores A_Bjﬂ'l ‘//ﬁﬂﬂ. @@ '}/00’3 De
1.00 | oW Reparacicnes Menores jon;a 5506701 o ?éé’?{)@- on
1.001 uw Reparaciones Menores Aja,-k'} 950‘7&0@ (/{'906'6")
1.00 | UN Reparaciones Mencres ;}y‘bw_ %aa‘}&()’b %ﬂpa' o
1,00 UM Reparaciones Menores ‘D‘gd@“bya_ %Mﬁ’(.”?.g‘)o (ff' ade. o

BANCD GENFHM. DE HONDURAs ~
section by ot toAD

1.3 JUN 2093

CANCELARY |
Subtotal ZL OO0 O
15% Imp. Sobre Vtas. T LOO. 00
i8% Imp. Scbre Vtas.
Informacién Adicional Total] 2t 600 0
Fecha de Envio de Cotizacién Valida por Tiempo de Garantia de Certificado de Garantia
5T NO
Tiempo de Entrega Taléfono Celular Nombre del Ejective de Firma y Sello

Observaciones: '.-DQ!? ;I ﬁ (757 e

NOTA IMPCRTANTE:

- Favor llenar toda la informacién solicitada.

— Presentar su cotizacién en sobre sellado en el término de (3) dias habiles,.

.~ Esta cotizacién debe ser firmada y sellada por.el proveedor,

- Cotizar de acuerdo con las especificaciones minimas requeridas.

5.- Si no dispone del bien ¢ no brinda el servicio solicitado, responder siempre en sobre sellado gue no

B N

tiene el producto o gue no

puede cotizar.

f.- Rl dincumplimiento a éstas di sposicinnes.dard Ingar a gue 13 notizariédn se congidere _nnla,
Jefe Seccidén de Compras y Suministros e Auxiliar de Compras
Nombre {7 Fizpa y sells hﬂﬂRA Op Nombra
L Y ’YO
- ’ mprador BCR LCE

=)
?;, Franklin

Mg S \\

Dependencia Solicitante: LA CEIBA

-
=4
i

(l‘
d}/p "'aogu“"" /
T T




Nimero de Cotizacidn

5500057207

SOLTICITUD DE COTIZACION Nimero de Solicitud

to Bdquisiciones y Bienes

Divigién de Administracién de Bienes y Documentos LCECDS/23
Seccidén de Compras v Suministros Menores
Lugar y Fecha
BCH La Ceiba, 12,01.2023
Nombre del Ofertante No Proveedor Teléfono RTN
LUIS ALBERTO MONTIEL BUSTAMANTE 3141 09391664 0101196000754
Ugso Exclusivo del
Proveedor
CANTIDAD UN. DE DESCRIDCION MARCA PRECIO TOTAL
MEDIDA UNITARIO

1,00 On Reparaciones Menores Ebafufo 5}309"”‘1 5/305’.M

1.00 | un Reparaciones Menores ﬁblﬂ\ 5—} Jpo.0d 5/_}&’)- 0=

1,00 | UM Reparaciones Menores U'UH‘FQ 5;?@@'&4)530(’?‘ @ =

1.00 UN Reparaciones Menores A 5’,‘9 5‘/;09'0 “ g;.?‘?a -8

1.00 | UN Reparaciones Menores Of/}U}ﬂQ £, 300 ¢ e 5;3""0' o

o . R

1.00 | uN Reparacienes Menores D)onbka, 5300‘@ v{)-?ag e
BANCO CENTHAL DE HORDUR: @
e o
4 9 JUN 2023
CANCELADN
Subtotal] 5/ B00 o

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

41 ‘?;7& go
E] é, 5 709/

Certificade de Garantia

Informacién Adicional

Fecha de Envio de Cotizacidén Vilida por Tiempo de Garantia de

S8I

NO

Tiempo de Entrega Taléfono Celular Nombre del Eijectivo de

Cbservaciones:

NOTA IMPORTANTE :
1.~ Pavor llenar toda la informacidn solicitada.

.- Presentar su cotizaciodn en schre sellade en el término de (3) dias hédbiles.

3.~ Esta cotizacién debe ser firmada y sellada por el proveedor.

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

5.- 8i no dispone del bien o no brinda el servicio solicitado, responder siempre en scbre selladc que no
iene el producto o gque no

puede cotizar.

g - Bl incumplimiento a éstas di spnsiciones dard lugar a gue 14 cotivaridn se 2 } T3 mta
Jefe Seccidn de Compras y Suministros @J‘\Q LU aiiar de Compras
o3
tn](,»

= A NE
Firn%l. b Sello/ il 4 2| Nombre
T ] I in

Nombre =~

(« ~ ) i C&g pyador BCH LCH
Do '@ et R G/ feramain
V\W

Dependencia Solicitante: LA CEIBA




Requisicién de Proveeduria No Departamento Sclicitante
4000048567
BCH La Ceiba 12.01.2023 40007-LA CEIBA
Departamento de Adguisiciones Lugar y Fecha Cédigo:
v Bienes Nacicnales
Cédigo de Para uso de Proveeduria
Articulo CONCEPTO Cantidad Solicitada
1000001 Reparaciones Menores de Edificios : SERVICIO DE MANTENIMIENTO
CORRECTIVO Y PREVENTIVO DE EQUIPQO RECREATIVO Y DEPCRTIVO DEL GIMNASIO
UBICADO EFN EL EDIFICIO DE LA SUCURSAL DE LA CEIBA.
BANCO CENTRAT nF
HO1
LA S
13 JUN 7093
3AN8EiAE§
200
%
1
SOLICITANTE N
—Nombre: FA300036 No de Extensién: AUTORIZADO PODR

NOTR; Fsta requisicién se utilizari dnicamente parz solicitar Articulos no contemplados en los formularios: Reguisicidn Utiles de Oficina y Ctros vy

- Requisitién de Papeleria



\

\

)

darvizios Tezuizos 32 dutomatizacion y Wantznimizaty
La Ceiba, Honduras. 9992-8682, 9955-9097. RTN: 0890-1994-002424 Factura
CAl 257116-B0OB369-8E4BB5-2707F8-624818-57 000-001-01-00001375
casar guani@hotmail com
Cliente I [ Mise !
Nembre  BANCO CENTRAL DE HONDURAS ' Fecha 19/06/2023
Direccion Orden No.
Ciudad Rep
RTN 08019995284049 FOB
Qiy Description Unit Price TOTAL
1 CAMBIO DE LINEAS DE CERCO ELECTRICO FRONTAL
1 MANTENIMIENTO DE TRANSFER L. 9.300,00

Descuentos y Rebajas Otorgados

Total Venta exonerada
Forma: Cash Sub-Total Importe Exento

Sub-total Importa Gravade 15% L. 9.3060,00
Dates del Adquiriente Exonerado: 15 % 1.8.V. L. 1.395,00
No. Correlativa Orden de Compra Sub-total Importe Gravado 18%
Ne. Carrelative Constancia del Reg 18% .S.V.
Mo. De Registro de la SAG: TOTAL L. 10.695,00
Cantidad en lefras: //}'{Jiez mil Seiscientos Noventa y Cinco Exaclos

FECHA [ 72023 RANGO: 000-001-01-00001301 al 000-001-01-000071400

Copia:Cliente - Copia Amarillo: Contabilidad  “La factura es beneficio de fodos exijala"




Numero de Pedido

ORDEN DE COMPRA 4500026561
Némero de Proveedor
Departamento Adquisiciones y Bienes Naciocnales 1646
BCH La Ceiba, 28.03.2023 Solicitante
Lugar vy Fecha 40007

Sefior{es) : CESAR JAVIER QUANT CEHUI
Rogamos a Ud.(s) enviarnos, bajo las siquienies condiciones, los bienes detallades a continuacién:

UN., DE PRECIO
DETALLE MEDIDA CANTIDAD UNITARIO TOTAL
Servicios Varios UN 1,00 . ©.300,00 8.300,00
Subtotal 9.300,00
15% Imp. Sobre Vtas. 1.395,00
18% Imp. Sobre Vtas. 0,00
Total 146.695,00

TOTAL BRUTC EN LETRAS: NUEVE MIL TRESCIENTOS CON 00 / 100

MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO DE LINEAS ELECTRICAS DEL SISTEMA DE LA CERCA ELECTRICA FRONTAL DEL

Cuenta Contable: 5208000003

* H céicule de impueste que apligue al impueste Sobre la Renta (10%, 12,5%, 25%) se reflejard al momento de realizar la Orden
de Pago

La Fecha de Entrega serda el dia 31.03.2023

Condiciones 1. LAS MERCADERIAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGO DEL VENDEDOR Y POR LO TANTO FL BANCO LAS
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 PRESENTA ALTERACIONES DE CUALQUIER CLASE.
4. EL 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

FiRI




Namero de Cotizacidn
5500058276
v Bienes SOLICITUD DE COTIZACION Namero de Solicitud
Divisién de Administracidén de Bienes y Documentos LCEQ33/23
Seccién de Compras y_ Suministros Menores
Lugar y Fecha
BCH La Ceiba, 07.03.2023
Nombre del Ofertante No Proveedor Teléfono | RTN
CESAR JAVIER QUANT CHUI 1646 44412703 0890199400242
Uéo Eﬁclusivo dal
_ Proveedor
CANTIDAD UN. DE DESCRIPCION MARCA, PRECIO TOTAL
MEDIDA UNITARIO
1,00 | UN Servicios Varios é% 5@@_&%9
i
o
n\’ - -
Subtotal Y 3000
LY F
15% Imp. Sobre Vtas. h;ﬂ?&fﬁa
1
18% Imp. Sobre Vtas,
- =
Informacidn Adicional Total ﬁéh Cﬁq3~@a
7
Fecha de Envio de Cotizacidén VAlida por Tiempo de Garantia de Cartificado de Garantia
st No
Tiempo de Entrega Teléfone Celular Nombre del Eijectivo de Firma y Sello.”
Cbservaciones:
NOTA IMPORTANTE : o
1 . . s L
.~ Favor llenar teda la informacidn solicitada.
2.— Presentar su cotizacidn en sobre sellado en el término de (3} dias habiles.

3.- Esta cotizacidn debe ser firmada y sellada por el proveedor.
4.~ Cotizar de acuerdo con las especificaciones minimas requeridas.
5.- 8i no dispone del bien o neo brinda el servicic sclicitado, responder siempre en sobre sellado gue no
tiene el producto o que no

puede cotizar.

6 = FEl inenmplimiento a éstas disposicienesdara ingar a gue la cobizacidén gz considere nnla
Jefe Seccidn de Compras y Suministros OﬂRﬁLBE > iliar de Conmpras
o T} ateT) ‘ig
3 %"5 "c\c’,
Nombre Firma y Sellcé-’ & "@" 2\ Nombre
) s:}r P - olen

mprador BCH LCE

“

}:Ziﬁﬁp%h/\ ﬁ%lﬁf?%th

Dependencia Solicitante: LA CELEA

/ Carmen

\\*"Cf.a-:*//

Uﬁ'cm | Ac-'




Col. Villa Los Laureles, Quinta Avenida, Movena Calle, Casa N°4206 g
Comayaguela, M.D.C. \%
Telefono: 9644-3366 / 9507-7211 | 9770-5493
E-mail-eduardo.galo@yahoo.com
RTN: 0810997001530

VYenta al por mayor te materiales de construcecitn, articulos de ferreteria, equipo v

CQ m e rc i a i Ga ma materiales de fontaneria y calefaccion;

CAl: A3051F-2938DB-3847B5-E47A0D-AFB786-54

( Dia Mes Aﬁow FACTURA N.° 000-002-01-00000327
| 16 Junio 2023J
’ A
cliente: Banco Central de Honduras
Direccion: La Ceiba
\Orden de Compra N.: 4500027070 ' R.T.N.: 08019995284049 )
Cant, Cadigo Descripcion P. Unitario Total.
100 Libras Café L 10500} L. 10,506.00

( DESC. OTORGADOS L w
Son: Diez Mil Quinientos Lempiras Con 00/100 REBAJAS OTORGADAS L
ORDEN DE COMPRA EXENTA =~ fos., ) REGISTRO 5.A.G. CONSTANCIA REGISTRO DE EXCNERADQ SUB- TOTAL L 10,500.00
N i ., IMPORTE EXENTO L 10,500.00.
P IMPORTE GRAYADO 15% L.
Recibi conformea: IMPFORTE GRAYADO 18% L
TASA ALICUDTA 0% L.
15V, 15% L -
LSV, 18% L
N J ‘QQ_L, IMPORTE EXONERSDO L,
Por Comenrcial Nombre Firma .
\ N TGTAL A PAGAR L 10,500.00 /
RANGO AUTORIZADO, DEL 000-002.01-00000201 AL 600-D02-01-D00D0450

FECHA LIMITE DE EMISION: 28/11/2023 LA FACTURA £5 BENEFICIO DE TODOS, EXIWALA.

CALIDAD A TU ALCANCE 6
ORIGINAL - CLIENTE COPIA VERDE - ARCHIVO COPtA AMARILLA - OBLIGATORIO TRIBUTARIO EMISOR "g




Nimero de Pedido
ORDEN DE COMPRA 4500027070
Nimero de Proveedor
Departamento Adgquisiciones. y Bienes Nacionales 3976
BCH La Ceiba, 09.06.2023 Sclicitante
Lugar y Fecha 40007
Sefior (es) : EDUARDO ALEXY GALO MATAMOROS COMERCIAL GAMA
Rogamos a Ud.(s) enviarnos, bajo las siguientes condiclones. los bienes detallados a continuacién:
UN. DE PRECIC
DETALLE MEDIDA CANTIDAD UNITARIO TOTAL
CAFE LB 100.00 ' 105.00 10,500.C0
7
Subtotal 10,500.00
15% Imp. Sobre Vtas. 0.00
18% Imp. Sobre Vtas. 0.00
Total 10,500.00

TOTAL BRUTC EN LETRAS: DIEZ MIL QUINIENTOS CON 00 / 100

COMPRA DE CAFE PARA ALMACEN DE PROVEEDURIA DE LA SUCURSAL LA CEBA.

Cuenta Contable: 5301000003

* H calculo de impuesto que aplique al Impuesto Sobre la Renta (10%, 12,5%, 25%) se reflejard al momentc de realizar la Orden

de Page
La Fecha de Entrega serd el dia 30.06.2023

Condiciones

1. LAS MERCADERIAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGO DEL VENDEDOR Y POR L.O TANTO EL BANCO LAS

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 SI PRESENTA ALTERACIONES DE CUALQUIER CLASE.
4. EL PROVEEDOR SE COMPROMETE A ENTREGAR LA MERCADERIA EN EL TIEMPO ESTIPULADO EN LA

LA COTIZAGION, CASQ CONTRARIO SE ANULARA ESTA ORDEN DE COMPRA.

5. FAVQOR CONFIRMAR POR ESTA MISMA ViA, EN ESTE MISM@-FORMATO SU ACEPTACION A ESTA ORDEN

DE COMPRA G




Mumsro de Cotizacion

7 to Adquisiciones y Bisnes SOLICITUD DE COTIZACION | uamerc de So

pivisidn de Administracidén de Bienes y Dosumentos LOCEQTZE/23

Seccion de Compras v Suministros Menores

-Lugar y Fecha
BCH La Celba, 07.06.2023

Nombre del Ofertante No Proveedor Teléfono RTH
EDUARDG ALEXY GALO MATAMOROS COMERCIAL GAMA 3976 95077211 0810199706108
Use Exclusivo del
. Proveedor
CANTIDAD UN. DE, DESCRIPCION ' MARCA | PRECIO - TOTAL
MEDIDA UNITARID :
100.00 | LB car 10as0 | Toomdn Medie Z4e 9. . g, cn L. Ac, Denap
. /////
Subtotal] Lo le son .ol
15% Imp. Sobre Vtas. &
18% Imp. Sobre Vtas. —— D e
Informacidn Adicional Total ?5”jQ3§30Q,OO
Facha de Envio de Cotizacidn Valida pox Tiempo de Gerantia de Certificado de CGarantis
o9 . Tedo-d L RON:
Tiempe de Entrega Teléfono Celular Hombre del Ejectivo de
47 Wies 933 - Jui
Chservaciones: \ .
G

NOTA IMPORTANTE:

o~ Favor illenar toda la informacion solicicadas.

2.~ Presenbtar su cobi: 3noen sobre selladeo en el rermino de (3) dias habilaes.
3.- Esta cotizacld a v seilads por el proveedor.

4, Cotizar de arcuerds cou ] eciticaciones minimas vequenidas.

5.~ Bl mo dispeone del bien o no brinda el servicio solicitado,

resgondat siempre en sohbre sellado gque no
tiene el producto o gue no

pueds cobizar,

6o~ F1 incumpidmienta A fstss disnesiciopes dara liadan e da cordzacion se considers onla

Jefe Seccidn de Compras y Suministros 7 ?{’Eaﬁsﬁ“yéuxiliar de Compras
: PR ST
Nombre : Firma y.Sellée/ /= - ti\%i\ Nombre

R

L ﬁﬁmrador BCH LOE
: - £l

7 iy P

Dependencia Scliicitante: 13 CEIBA )




(" MULTISERVICIOS CLIMATEX o ee28e sszstchsanisnd soceaca )

Prop. Alexander Pineda Fernandez — -
Alarmeda, Primera Calle, Tres Casas del Minisuper Alameda, (RECIBO POR HONORARIOS PROFESIONALES)
Lo Ceiba, Atléantide Correo: alexpineda2410@gmail.com NEDOO-002.-04.00000267
Cel.: 9988-3724 N’L / j[ C(/O xﬂg
Recibi de: Dauce CR A HRA ONdo R4S

RTN: ~“Denl 4995 Q.BC(’OC(/

La suma neta de: A4« //', ('Ja"HbO/Z{er'lOS OCACULA Y SiwCo (o 72 //){

Por concepto de: "i‘%\(\\f\,—(}(fﬂ) c\ﬁ %{)\Jé‘A ‘b(.\.(LA A /4

L.B.de jt) AN

del 20 B_/ES Tota! por Honorarios | l 4/,8 5 . ".). 2

3 Retencién LS.R. |1 [ 55, Fa_
M  Jotal Neto Recibido | | HOp. &*
§ CRIGIHAL: CLUERTE/ COPYA: QBLIGADD TRIBUTARID ERISOR

FIRMA

PROFESIGN U 0fgIe; FECHA LIMITE DE EMISIQN 2610412024 ;
TECHICO MECANICO, CALEFAGCION, REFRIGERACISN ¥ VENTILACIBN  RANGO AUTORIZADO: 000-002-04-00000251 / 000-002-04-00003300 /5

Tmp. en Tecnt Gralicos - La Cerba - Ter: G8170528 R TR 010110 e st T T D B e T e 9731-23-10500-52



Nanero de Pedido

ORDEN DE COMPRA 4500027202

Namero de Proveedor

Departamento Adgquisiciones y Bienes Nacionales 353
BCH La Ceiba, 23.06.2023 Solicitante
Lugar y Fecha 40007

Seficr (es) : ALEXANDER PINEDA FERNAKNDEZ
Rogamos a Ud.(s} enviarnos, baje las siguientes condiciones, los bienes detallados a continuacion:

UN. DE PRECIO
DETALLE MEDIDA  CANTIDAD UNITARICO TOTAL
Reparaciones Menores de Hdificios UN 1.00 1,485.72 1,485.72

Subtotal 1,485.72

5% Imp. Scbre Vtas. 0.00
18% Imp. Sobre Vtas. 0.00
Total 148572

TOTAL BRUTC EN LETRAS: UN MIL CUATROCIENTOS OCHENTA Y CINCO CON 72 / 100

INSTALACION BOMBAS DE DRENAJE Y MANGUERAS PARA AIRES ACONDICIONADOS EN EL EDIFICIO DE LA SUCURSAL DE LA

Cuenta Contable: 5208000001

* K célculo de impueste que aplique al Impuesto Scbre la Renta (10%, 12,5%, 25%) se refleiard al momento de realizar la Orden
de Pago

La Fecha de Entrega sera el dia 23.06.2023

Condiciones 1. LAS MERCADERIAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGC DEL VENDEDOR Y PCR LO TANTO £L BANCO LAS
RECIBIRA EN BUEN ESTADO, SALVOC L0S 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! PRESENTA ALTERACIONES DE CUALGQUIFR CLASE,
4, EL PROVEEDOR 8& COMPROMETE A ENTREGAR LA MERCADERIA EN EL TIEMPO ESTIPULADO EN LA
LA COTIZACION, CASO CONTRARIC SE ANULARA ESTA ORDEN DE COMPRA.
5, FAVOR CONFIRMAR POR ESTA MISMA VIA, EN ESTE MISMO FORMATOQ SU ACEPTACION A ESTA ORDEN
DE COMPRA




Nimero de Cotizacidn
5500060570
7 to Adgquisiciones y Bienes SOLICITUD DE COTIZACION Numerc de Sclicitud
Divisién de Administracién de Bienes y Documentos LCEOB86/23
Seccidén de Compras v Suministros Menores
Lugar y Fecha
BCH La Ceiba, 15.06.2023
Nombre del Ofertante No Proveedor Teléfono RTN
ATEXANDER PINEDA FERNANDEZ 353 95883724 16121971002001

Uso Exclusivo del

Proveedor
CANTIDAD |UN. DE DESCRIPCION MARCA | PRECIO TOTAL
MEDIDA UNITARIO
1.00 | um Reparaciones Menores \. 30 6 ?’ [305. o4
{ (

WONDURS
BAnCO GENTRAL PEAM

SECCION O CONYARILIDAD

79 JUNZY

N

R Subtotall \Hhes .7
[2_.-?‘43.%_ Imp. Sobre Vtas. l 8 6.. ?"

i8% Imp. Sobre Vtas.

Informacidén Adicional Total ) L}é?f;.’?‘
Fecha de Envioc de Cotizacién Valida por Tiempo de Garantia de Certificaéé'd; Garanti;
8T WO
Tiempo de Entrega Teléfono Celular Nombre del Ejectivo de R Firma y Sello
Abravle@ivedq

Observaciones:

NOTA IMPORTANTE:

1.- Favor llenar toda la informacidn solicitada.

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

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

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

5.- S1 no dispone del bien o no brinda el servicio solicitadec, responder siempre en sobre sellado gue no
tiene el producte o que no

puede cotizar.

A, ®1 dncomplimiento s éstas disposiciones dard Jﬂ?ax a que la cotizacidn se ponsidere nnla
. ARAL Og 4
Jefe Seccidn de Compras ﬁgwﬁﬂygﬁhi Auxiliar de Compras

Nombre K%ga&m
Lokl Aol

Dependencia Solicitante: LA CEIBA

L
%, [ A
2\@ Firma y Sello Nombre
‘; or T

EFE

Comprader BCH LCE

Iris




INVERSIONES NAVARRO CHIRINGS

Barrio Lempita, esquina opuesta a fa municipatidad,
¥ Jutiapa, Atlantida. | Cel.; 99597577
/) Email: chirinossindy_08@yahoo.com.
BTN 04041987001771
CAl B81COE-480C4C-294CAB-A25150-FBIFAD-AL

e BCH Lo C ' iba FACTURA

[ DA | mEs | ARG

A 0019993 284049 19306133

Sindy dudthEtauam irees

Facha Limita 45 Ermaion Vigae: 011172023 " TESCUENIOS ¥ L
o | RERAAS OFORGADDE |-
. - TASAALICUTTAL]
T N i il
NEOOO-001 0100000602 2 LR,
EXCRERADA ="
Dalo del Adguirlente Fxonerade SUB-TOTAL IMPORTE
Numero Garrelativn de Ja Orden de Compra Bxenlar EENTG L
Numero Gotelaiv da la Censlangiacsl Regsio ds Exonerios: m%m Lo, (=Tela )
humert identficaiva det Registro de fa Secretaria A
o 2 pespai e Agicalunay Ganaders —— ot 15 % LSV, JL. OS5, 50
Ranga Autorizade Vigehte dal 600-053-01-00500801 00-007-01-00000153

Origmel: Clionts Copla Rwssfio) Otigute Tribwario Emiaer PIG
o eeNCEIEI0 DE TOBOS ‘ExwaLA” | GRAN TOTAL BERSTRIE
g uinig ohosd g G

Cant. -

en letras: ’ c 3 o S
imprentay Eleckonica Modelo S.ds R, - LTEL 019008122127 - Ceriifcanion Nu 234 B4
Emait impreniamodsloB@gmai.com -Bo. Putraritos, Ave. La Bastifla, enfre 4t y Sta Gall,




Niumerc de Pedido

OCRDEN DE COMPRA 4500027170

Namero de Proveedor

Departamento Adquisiciones y Bienes Nacionales 4207
BCH La Celiba, 21.06.2023 Solicitante
Lugar y Fecha 40007

Sefior (es): SINDY JUDITH NAVARRO CHIRINOS
Rogamos a Ud.(s) enviarnes, bajo las siguienfes gondigiones, los bienes detallados a continuacion:

UN. DE PRECIC
DETALLE MEDIDA  CANTIDAD UNITARIO TOTAL
ALIMENTACION UN 45.00 146.00 6,5670.00
Subtotall 6,570.00
15% Imp. 3obre Vtas. 985.50
18% Imp. Sobre Vtas. 0.c0
Total 7,5655.50

TOTAL BRUTO EN LETRAS: SEIS MIL QUINIENTOS SETENTA CON 00 / 100

COMPRA DE ALIMENTACION PARA FUNCIONARIOS Y EMPLEADOS QUE PARTICIPARAN EN REUNION DE TRABAJO EN SALON

Cuenta Contable: 5301000001
* H caleulo de impueste que aplique al Impuesto Sobre la Renta (10%, 12,5%, 25%) se reflejard al momento de realizar ia Orden
de Pago

La Fecha de Entrega serd el dia 23.06.2023

Condiciones 1. LAS MFRCADERIAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGO DEL VENDEDOR Y POR LO TANTO EL BANCO LAS
RECIBIRA EN BUEN ESTADO, SALVO LOS CONVENIOS QUF SCBRE EL PARTICULAR PUEDAN PACTARSE.
2. LAS FACTURAS RESPECTIVAS DEBEN SER ENVIADAS EN CRIGINAL, AL MOMENTO DE ENTREGAR
SATISFACTORIAMENTE LAS MERCADERIAS EN NUESTROS ALMACENES.
3. ESTA ORDEN NO SERA TRAMITADA S| PRESENTA ALTERACIONES DE CUALQUIFR CLASE
4. BL PROVEEDOR SE COMPROMETE A ENTREGAR LA MERCADERIA EN EL TIEMPO ESTIPULADG EN LA
LA COTIZACION, CASQ CONTRARIO SE ANULARA ESTA ORDEN DE. COMPRA
5. FAVOR CONFIRMAR POR ESTA MISMA VIA, EN ESTE MISMO _,MATO SU ACEPTACION A ESTA ORDEN

DE COMPRA
A .
\ 3) )
s A S l\

FIRMA Al}igomz;\ DA

’r__,_,,, .

L
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INVERSIONES P.M S. DER.L DE C.V.
BAR Y RESTAURANTE KABASA

Sambo Creek, Pralongacion Cakle $rincipal a la Orilia de [a Playa
La Ceiba, Atlantida |Cel 9512-0344 Tel: 2440-1602
Email: inversionespmic@yahoo.com

&1 0
Cliente :  Banco Central de Honduras Fecha: 24/06/2023
RT.N.: 0801-9995-28404% FACTURA N°: N° 003-003-01-00030315
DATO DEL ADCUIRIENDO EXONERADO
Numero de Constancia de Registro Exonerado:
Dese y Rebajas
Precio Unitario Otorgadas Exento Gravado
Cantidad Deseripcion
30 Pescado Pequedio L140.00 L. 4,200.00
30 Refrescos Gaseosa 1.25.00 L. 750.00
%
2 oot
2 =3 253}
b e D2mY
ey = o=
gl =2 ZnEl
> = i
5 B YE
=} B
. R
R.T.N. 0501901 4636088 Sub Total Exonerado
CAT: 7081CD-237520-074FB1-D7861A-3A81ED-78 Sub Tetal Importe Exento
FECHA LIMITE DE EMISION:25/08/2023 7 Sub Total Importe Gravado 15% 4,950.00
RANGO AUTORIZADO:003-003-01-00024001 Al 003-003-01-00074000 Sub Total Importe Gravado 13% 0.00
Matriz Inversiones PM, S. DE R.L. DE C.V. 15% 18V 742.50
Bo. Potreritos CLi. La Bastifla. 1I8%I18V 0.60
10% Propina 0.00
9512-0344 TOTAL A PAGAR 5,692.50
TOTAL {Letras) FOTAL EN LETRAS: Cinco mil seiscientos noventa y dos 50/100
ORIGINAL CUENTE - COPEA: OBLIGADC TRIBUTARIO EMISOR FIRMA DE RECIBIDO




Naomero de Pedido
ORDEN DE COMPRA 4500027205
Namero de Proveedor
Departamento Adquisiciones y Bienes Nacionales 3480
BCH La Ceiba, 23.06.2023 Solicitante
Lugar v Fecha 40007
Sefior (es) : INVERSIONES PM S. DE R.L.DE C.V.
Rogamos a Ud.(s} enviarnos, bajec las siguientes condiciones, fos bienes detallados a continuacion
UN. DE PRECIC
DETALLE MEDTIDA CANTIDAD UNITARIC TOTAL
Atenciones de alimentacion UN 1.00 4,950.00 4,850.00
- M 28
> i SER
1 & E?%
= g
N ZE=
[ e
8 =2
2
! [
Subtotal 4,850.00
15% Imp. Scbre Vtas. 742.50
18% Imp. Sobre Vtas. 0.00
Total 5,692.50
TOTAL BRUTC EN LETRAS: CUATRO MIL NOVECIENTOS CINCUENTA CON Q0 / 100
SERVICIO DE ALIMENTACION POR ATENCION DE VISITA DE PERSONAL DEL HOSPITAL ANIBAL MURILLO ESPINOZA DE LA

Cuenta Contable: 5209020001

* E célculo de impueste que aplique al Impuesto Scbre fa Renta (10%, 12,5%, 25%) se reflejara al momento de realizar la Orden
de Pago

La Fecha de Entrega serd el dia 23.06.2023

Condiciones 1. LAS MERCADERIAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGO DEL VENDEDOR Y POR LO TANTO EL BANCO LAS
RECIBIRA EN BUEN ESTADO, SALVO LOS CONVENIOS QUE SOERE EL PARTICULAR PUEDAN PACTARSE

2. LAS FACTURAS RESPECTIVAS DEBEN SER ENVIADAS EN ORIGINAL, AL MOMENTC DE ENTREGAR
SATISFACTORIAMENTE LAS MERCADERIAS EN NUESTROS ALMACENES.

3. ESTA ORDEN NO SERA TRAMITADA S| PRESENTA ALTERACIONES DE CUALQUIER CLASE

4. EL PROVEEDOR SE COMPROMETE A ENTREGAR LA MERCADERIA EN EL TIEMPO ESTIPULADO EN LA
LA COTIZACION, CAS0O 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

[

PR P
%\‘ FIRMA AUT(?R.I'ZADA
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to Adguisiciones

¥ Bienes

SOLICITUD DE COTIZACTION

Diviszién de Administracién de Bienes v Documentos

Namero de Cotizacidn

5500060697

Namero de Solicitud

LEE092/23
Seccidn de Compras v Suminisirgs Menoras
Lugar ¥y Fecha
BCH La Ceiba, 20.06.2023
Nombre del Ofertante No Proveedor Telé&fono RIN
) INVERSIONES PM S. D& R.L.DE C.V. 3490 95692845 05019014636088
Use Exclusive del
Proveedor
CANTIDAD |UN. DE DESCRIPCION . MARC2. PRECIO TOTATL
MEDIDA UNITARTIQ
1.09F o Atenciones de alimen L%C{§G,,OC\
_,mugsm&vsgﬂ=““”] I
[ex)
=
5 e F B
= ced  ZEE
:—.";Ez
&
E
Subtotal 4, 950.C0
1
15% Imp. Sobre Vtas. F49 .50
18% Imp. Scbre Vias.
Informacidn Adicional Total 5 é‘il, _50
['4
Facha de Envic da Cotizacidén Valida por Tiempo dae Garantia de Caexktificade de Garantia
8T MO
Tiempo da Entrega Taléfono Celular Nombre dal Ejectivo de Pirma ¥ Selle
Obgerviciones:
Ao [Aanes
NOTR IMEORTANTE
1.~ Favor llenag

2

toda la informacidin solicitada.
2.~ Presentar su

cotizacién en scbhre sellado en el término de (3) dias hibiles.
3.- Esta cotizacidn dehe ser firmada y sellada por el proveedor.
4.— Cotizar de acuerdo coni las especificaciones minimas requeridas. .

5.~ 5i ne dispones del bien ¢ no brinds el servicio solicitade, responder siempre en
[ciene el producto o que no

puede cotizar.

sobre sellado gue no

.= 2] inmumnlimientn a é=ts

dispasiciones days Jopgar a one la . cotixacidn

Jefe Seccién de Comprag-yrRNEApLItzos

pooanajdeare nyla

ot >
s P
Nombre 4-' el Pi

Auxiliar de Compras

Nombre

.|Eli[){J

F )P
Faokln  Awsh S )

Comprador BCH LCE

Iris

N
L lewa A
Dependencia Solicitante: LA CEIBA \(’a,,?a:"“‘“uceﬁ*/
SNIERRLS




Nombrc deE Cliente : Banco Central de Hendums
Fecha:

RT.N.: 68019995284049
TEL.
Direceitn: La Ceiba, Atiantida

2310612023

9483-3083

30 Pcstadgs Frifos Pequefios L. 140.06 L. 4,260.00
38 Refescos gascosa L. 25.00 L. 750.00
Sub-Total L. 4950.00
15 % de Impucsto Sobre Ventas L. 74250
Total L 569250

CANTIOAD ENLETRAS:. . inico Ml Selscientos Noventay Oos con 56/100 empiras .

Pm!angacaon Calle prmcxpai Samba Creeﬁc a !a on#ﬂa de j piaya La Cezba Atlanhda

mverswnespm!c@yahco.com '
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e

SALA DE VENTA
ORIGINAL




Numero de Pedido

ORDEN DE COMPRA 4600004031

Numero de Proveedor

Departamento Adquisiciones y Bienes Nacionales 3631
BCH La Ceiba, 15.06.2023 Solicitante
Lugar y Fecha 40007

Sefior (es) : QUIMICAS MAYGEN S DE R L
Rogamos a Ud.(s) enviarnos, bajo las siguientes condiciones, los bienes detallados a continuacién:

UN. DE PRECIO

DETALLE MEDIDA  CANTIDAD UNITARIO TOTAL
PAPEL HIGIENICO PARA DISPENSADORES UN 48.00 51.88 2,490.24
PAPEL TOALLA PARA DISPENSADOR UN 100.00 67.82 6,782.00
JABON ESPUMA UN 36.00 275.65 9,923.40
Subtotal 19,195.64
15% Imp. Sobre Vtas. 2,879.35
18% Imp. Sobre Vtas. 0.00
Total 22,074.99

TOTAL BRUTO EN LETRAS: DIECINUEVE MIL CIENTO NOVENTA Y CINCO CON 64 / 100

COMPRA DE PAPEL HIGIENICO, PAPEL TOALLA PARA ALMACEN DE PROVEEDURIA DE LA SUCURSAL DE LA CEIBA.

Cuenta Contable: 5303000003, 5305000006
* H calculo de impuesto que aplique al Impuesto Sobre la Renta (10%, 12,5%, 25%) se reflejarda al momento de realizar la Orden
de Pago

La Fecha de Entrega serd el dia 12.06.2023

Condiciones 1. LAS MERCADERIAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGO DEL VENDEDOR Y POR LO TANTO EL BANCO LAS
RECIBIRA EN BUEN ESTADO, SALVO LOS CONVENIOS QUE SOBRE EL PARTICULAR PUEDAN PAGTARSE
2. LAS FACTURAS RESPECTIVAS DEBEN SER ENVIADAS EN ORIGINAL, AL MOMENTO DE ENTREGAR
SATISFACTORIAMENTE LAS MERCADERIAS EN NUESTROS ALMAGENES.
3. ESTA ORDEN NO SERA TRAMITADA S| PRESENTA ALTERACIONES DE CUALQUIER CLASE.
4. EL PROVEEDOR SE COMPROMETE A ENTREGAR LA MERCADERIA EN EL TIEMPO ESTIPULADO EN LA
LA COTIZACION, CASO 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 ‘ ;fﬁ;‘.-miLn;é;:;j}
P4 o 4,(}

! FIRMA AUTV’Q:ZA DA >



Nimerc de Cotizacid

n

5500060300
to Adquisiciones y Bienes SOLICITUD DE COTIZACION Namero de Solicitud
Divisién de Administracién de Bienes y Documentos LCE081/23
Seccién de Compras y Suministros Menores
Lugar y Fecha
BCH La Ceiba, 07.06.2023
Nombre del Ofertante No Proveedor Teléfono RTN o
QUIMICAS MAYGEN S DE R L 3631 24421315 01019004475352

Uso Exclusivo del

) ‘ Proveedor
CANTIDAD UN. DE DESCRIPCION MARCA | PRECIO TOTAL
MEDIDA UNITARIO
UN PAPEL HIGIENICO PARA DISPENSADORES 5. 8% 2, 4—‘?0. 24
UN PAPEL TOALLA PARA DISPENSADOR .82

JABON ESPUMA

279565

G, 7§a.00
q,4123.40

Subtotal]

15% Imp. Sobre Vtas.
18% Imp. Sobre Vtas,

Informacién Adicional

Totall

19,195 &4

22 839 35

22 019-99

Fecha de Envio de Cotizacién Valida por Tiempo de Garantia de

Certificado de Garantia

Tiempo de Entrega Teléfono Celular

Nombre del Ejectivo de

Observaciones:

KA,

NOTA IMPORTANTE :

Favor llenar toda la informacién solicitada.

fi=
2.- Presentar su cotizacién en sobre sellado en el término de {3} dias hébiles.
3.- Esta cotizacién debe ser firmada y sellada por el proveedor.

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

5.- 5i no dispone del bien o no brinda el servicio solicitado, responder siempre
iene el producto o que no

puede cotizar.

= El ipcumplimientn 5 dstas disposiciones dars 1ugar a qne la cotiz

en sobre sellado gue no

Jefe Seccién de Compras y Suminié%rcsm

HﬁidPYF nila

Auxiliar de Compras

Nombre

¥

Nombre

i,

Sxad

N\ « N\ - h
1, PR SR B —
U NG ) 4] P‘a""f,'LCl'!a""“‘"

“y Comprador BCH LCE

Z 7

Franklin

LA CEIBA

Dependencia Solicitante:




/ to Adquisiciones y Bienes

Numero de Cotizacidn

SOLICITUD DE COTIZACION

5500060305
Numero de Solicitud

Divisién de Administracién de Bienes y Documentos LCEO81/23
Seccién de Compras y Suministros Menores
Lugar y Fecha
BCH La Ceiba, 07.06.2023
Nombre del Ofertante No Proveedor Telé&fono RTN
INVERSTIONES ESMERALDA S DE R.L. 3939 24400113 05019012482680

CANTIDAD |UN. DE

Uso Exclusivo del

Proveedor

DESCRIPCION MARCA

PRECIO { TOTAL

MEDIDA UNITARIO
48.00 | N PAPEL HIGIENICO PARA DISPENSADORES 7030 3422 L |
100.00 | uUN PAPEL TOALLA PARA DISPENSADOR
36.00 | UN JABON ESPUMA NT.39 4, F39.13

Subtotal]

/5, (6134

15% Imp. Sobre Vtas.

2,234 2¢

18% Imp. Sobre Vtas.

Informacién Adicional Total / :l-! 43,00
Fecha de Envio de Cotizacidén Valida por Tiempo de Garantia de Certificado de Garantia
51 NO
Tiempo de Entrega Teléfono Celular Nombre del Ejectivo de
Observaciones:

NOTA IMPORTANTE:

tiene el producto o que no

puede cotizar.

6.— F1 incumplimiento a éstas disposiciones darid lugar a que la cotizacion se Pﬁﬁ

1.- Favor llenar toda la informacién solicitada.

2 .- presentar su cotizacién en sobre sellado en el término de (3) dias habiles.
3.- Esta cotizacioén debe ser firmada y sellada por el proveedor.

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

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

nula

Jefe Seccién de Compras y Suministros

‘\\

AL 5
)t (LR iar de Compras

Nombre

M\(L.W.La '

Dependencia Solicitante: LA CEIBA

\\ﬁ\Nombre




Nimero de Cotizacidn
) 5500060306
/ to Adquisiciones y Bienes SOLICITUD DE COTIZACION Numero de Solicitud
Divisién de Administracién de Bienes y Documentos LCEQ81/23
Seccién de Compras y Suministros Menores
Lugar y Fecha
BCH La Ceiba, 07.06.2023
Nombre del Ofertante No Proveedor Teléfono RTN
DISTRIBUIDORA UNIVERSAL S. DE R.L. 1949 22357440 08019013578169
Uso Exclusivo del
) Proveedor
CANTIDAD EUN. DE 1 DESCRIPCION . MARCA PRECTIO JOTAL
| MEDIDA | UNITARIO
48.00 | un PAPEL HIGIENICO PARA DISPENSADORES 1HJS 400 METROS 55.00 2,640.00
100.00 | uN PAPBI; il‘hOALLA PARA DISPENSADOR 250 MTS ALAS DORADAS 125.00 12,500.00
36.00 | UN JaBon EspuMA 800 ML 410.00 14,760.00
Subtotal 29,900.00
15% Imp. Sobre Vtas. 4,485.00
18% Imp. Sobre Vtas.
Informacién Adicional Totall 34,385.00
Fecha de Envio de Cotizacidn valida por Tiempo de Garantia de Certificado de Garantia
08-06-2023 5 DIAS NO APLICA gi' - Mo
Tiempo de Entrega Teléfono Celular Nombre del Ejectivo de Firma y Sello
INMEDIATA 3301-0538
Observaciones: DANIEL AVILEZ

NOTA IMPORTANTE:

1.- Favor llenar toda la infermacién solicitada.
2.- Presentar su cotizacién en sobre sellado en el término de (3) dias héabiles.
3.- Esta cotizacién debe ser firmada y sellada por el proveedor,

4,- Cotizar de acuerdo con las especificaciones minimas requeridas.

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

puede cotizar.

f.- F1 incumplimiento a éstas disposiciones dard Iugar a que la_caotizacién se—eansidere nnla
ard DE 4

YN
\3 o)

Jefe Seccidén de Compras y Suministros oS

Nombre N Firma ;\s f

C .
RPro. Sagaden

= W \._e‘-_._",gy
Dependencia Solicitante: LA CEIBA i ~yrga Ll
Z —~—

Yo\ Auxiliar de Compras

5
%‘:ﬂ\ Nombre

omprador BCH LCE

L w—— Y
- ; = M
\_dﬂ:!. o i A # o Franklin

b’
\
= g




Requisicién de Proveeduria No

4500007170

BCH La Ceiba 05.06.2023

Departamento Sclicitante

Departamento de Adquisiciones Lugar y Fecha
v Bienes Nacicnales

40007-LA CEIBA

Cédigo:

Cédigo de Para uso de Proveeduria

Articulo CONCEPTO Cantidad Solicitada
238 PAPEL HIGIENICO PARA DISPENSADORES 48
240 PAPEL TOALLA PARA DISPENSADOR 100
237 JABON ESPUMA 36
Observacicnes: COMPRA DE PAPEL HIGIENICO, PAPEL TOALLA PARA ALMACEN DE PRCVEEDURIA DE LA SUCURSAL DE LA CEIBA.

N

SCLICITANTE h
Nombre: FA300036 No de Extensién:

NOTA: Esta requisicién se utilizard unicamente para solicitar Articulos no contemplados en los formﬁI;;ios: Requisicién Utiles de Oficina y Otros y

Requisicién de Papeleria




[ MULTISERVICIOS CLIMATEX |, o8 eszstioesasstcasanssoosomsniso)

Prop. Alexander Pineda Fernandez

Alameda, Primera Calle, Tres Casas del Minisuper Alameda, g (RECIBG POR HONGRARIOS PROFES!ONALES) f
La Ceiba, Atlantide Correo: alexpineda2410@gmail.corn % FGAOODDDT 60
Cel.: 9988-3724
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Nimero de Pedido

ORDEN DE COMPRA 4500026982
Nimero de Proveedor
Departamento Adquisiciones y Bienes Naciomales 353
BCH La Ceiba, 31.05.2023 Solicitante
Lugar y Fecha 40007

Seficr (eg) : ALEXANDER PINEDA FERNANDEZ
Rogamos_a _Ld.{s) enviarnos, bajo las siguientes condiciones, los bienes detalladgs a continuacién:

UN. DE PRECIO
DETALLE MEDIDA CANTIDAD UNITARIO TOTAL
Mantenimiento de Aires Acondicionados UN 1.00 21,714.28 24,714.29
Subtotal 21,714.29
15% Imp. Sobre Vtag. 0.00
18% Imp. Sobre Vtas, 6.00
Total 21,714.29

TOTAL BRUTO EN LETRAS: VEINTIUN MIL SETECIENTOS CATORCE CON 29 / 100

SERVICIO DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO DE AIRES ACONDICIONADOS 22 UNIDADES DE 5 TONELADAS, 12

Cuenta Contable: 5268000001

* El célculo de impuesto que aplique al Impuesto Sobre la Renta (10%, 12,5%, 25%) se reflejara al momento de realizar la Orden
de Pago

La Fecha de Entrega serd el dia 06.06.2023

Condiciones 1. LAS MERCADERIAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGO DEL VENDEDOR Y POR LO TANTO EL BANCO LAS
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 MFRCADERIAS EN NUESTROS ALMACENES.
3. ESTA ORDEN NO SERA TRAMITADA S| PRESENTA ALTERACIONES DE CUALQUIER CLASE.
4. EL PROVEEDOR SE COMPROMETE A ENTREGAR LA MERCADERIA EN EL TIEMPO ESTIPULADGC EN LA
LA COTIZACION, CASO CONTRARIO SE ANULARA ESTA ORDEN DE COMPRA.
5. FAVOR CONFIRMAR POR ESTA MISMA ViA, EN ESTE RMATO SU ACEFTACION A ESTA ORDEN
DE COMPRA




Numero de Cotizacidn

5500057229
SOLICITUD DE COTIZACION Namerc de Solicitud

Divisidén de Administracién de Bienes y Documentcs LCEQLZ2/23

Seccidén de Compras v Suministros Menores

Lugar y Fecha
BCH La Ceiba, 16.01.2023

Nombre del Ofertante No Provesdor Teléfono RTN
ALEXANDER PINEDA FERNANDEZ 353 98883724 16121971002001
Uso Exclusivo del
Proveedor
CANTIDAD UN. DE DESCRIPCION MARCA PRECIO TOTAL
MEDIDA : UNITARIO
1.00% oN Mantenimiento de Air PAOW3o (?(@@0 Ge l?ﬁﬁé'
1.00 | uw Mantenimiento de Air | Juni O ; @o| . n o
antenimiento de ir g;’Pﬂ"‘I iﬁ" Ged - l?@ﬂ@ P
1.00 | UN Mantenimiento de Adr . - &
. . (¥ cop b[’fﬂoé -
1.00 N Mantenimiento de Air bl( . 5 i
[0 Ep
{?: oté l‘? p2Pp - °
f
A [
Subtotal ) 65 goo.
. @
) /o “#5% Imp. Scbre Vias. (8, A5.
7
18% Imp. Sobre Vtas.
Informacién Adicional Total] %‘6 3 5—? f(,{
L4 Y
Fecha de Envio de Cotizacidn Valida per Tiempo de Garantia de Certificado de Garantia
st NO
Tiempo de Entrega Teléfono Celular Nombre del Ejeative de Firma y Sellc
Cbservaciones:

NOTA IMPORTANTE :
1l.- Favor llenar toda la informacidén solicitada.

2.- Presentar su cotizacidn en scobre sellado en el términce de {3) dias hébiles.

3.- Esta cotizacidn debe ser firmada y sellada por el proveedorx.
4.- Cotizar de acuerdo con las especificaciones minimas requeridas.
5.- Si no dispone del bien ¢ no brinda el servicio solicitado, responder siempre en sobre sellado gue no
tiene el producte o que no

puede cotizar.
6.~ Bl inconmplimienta 3 ésfas.disposicicnes dard ingar a gue (A -ert{waaiin se considere npla

Jefe Seccidén de Compras y smm Lbg o Auxiliar de Compras

Nombre N \}’M {Mﬁw‘%{;\
(f_ﬂ v T Comprador BCH LCE
Ao Snnwia -

\ ""'Caouik" Q,/
Dependencia Scolicitante: LA CETBA

Nombre

ggﬂ\/

i
Ad

L\."‘




Numero de Cotizacidn
) 5500057231
RS to adguisicicnes y Bienes SOLICITUD DE COTIZACION Himero de Solicitud
Divisién de Administracién de Bienes y Documentos ILCEDIZ/23
Secnién de Compras v Suministros Menores
Lugar y Fecha
BCH La Ceiba, 16.01.2023
Nombre del Ofertante No Proveedor Teléfono RTN .
ELVIS ALBERTO ROMERO OCAMPO 3830 95839219 0902157200087
Uso Exclusive del
. Proveedor
CANTIDAD UN. DE DESCRIPCION MARCA PRECTIO TOTAL
MEDTIDA UNITARIO
1.001 N Mantenimiento de Adr ‘Mo.r—zo . sthOD .
1.00 | UN Mantenimiento de Air JUﬂ;O . _ 'iej;OC)@"‘-
1.00 | UN Mantenimiento de Aair 53’)-}')%!)@ OO0 N
1.00 | ON Mantenimiento de air IIGCMDIE 19,0
) 4 ,000 -
4
Subtotall . YW é,000: 5.
fZ..s’/‘ ylfgg-' Inp. Scbre Vias. 10, %5?“1*—} .
18% Imp. Scbre Vias.
Informacién Adicional Totall B, 85 7./¢
Faecha de Envio de Cotizacidn vélidé_pox Tiempo de CGarantia de Certificado ‘de Garantia
of | . : 51 _ NO
Tiempe de Entrega Teléfono Celular Nowbre del Ejectivo de
19 /o1 /203 45 8299 1 7 Y.
Observaciones: E ( VIS \ ONEYD

NOTA IMPORTANTE :
1.- Pavor llenar toda la informacidn solicitada.
2.~ Presentar su cotizacidn en sobre sellade en el término de {3} dias hébiles.

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

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

5.- 8i no dispone del bien o no brinda el servicio solicitado, responder siempre en scbre sellado gue ne
tiene el producto ¢ gue no ’

puede cotlzar.

.- B dincumplimienta a ésktas.disposiciones darAd lagar a eme 1a cotizacién se considere. nula

Jefe Seceidén de Compras y Suminiftres Auxiliar de Compras

/g\f{mh Nombre
&

R,

A
Q

Nombre \ Fix ha v Sell

ilf\ﬁfﬁ %;%Kﬁj?ﬁﬁ)tﬁikxl & ﬂﬁ;f B S =L g w Franklin

Dependencia Sclicitante:; L& CEIBA







BCH La Ceiba, 27.06.2023

Lugar y Fecha

Sefior {es) : ALMACEN PAJARO AZUL
Rogamos a Ud.{s) enviarnos, baje las siguientes condiciones

ORDEN DE COMPRA

Departamento Adguisiciones y Bienes Nacionales

SA DE CV

Numero de Pedido

4500027234

Niamero de Proveedor

691

Solicitante

40007

ios bienes detallados a continuacidn:

UN. DE PRECIC

DETALLE MEDIDA CANTIDAD UNITARIO
MICROFONO DE MANO {(ALAMBRICO) UN 1.00 2,317.50 2,317.50
MICROFONO DE MANOQ {INALAMBRICQ) UN 1.00 3,605.00 3,605.00
Subtotal 5,822.50
15% Imp. Scobre Vtas. 888.38
18% Imp. Scbre Vtas. 0.00
Total 6,810.88

TOTAL BRUTO EN LETRAS: CINCO MIL NOVECIENTOS VEINTIDGS CON 30 / 100

COMPRA DE ACTIVO FIJO MICROFONOS DE MANO Y SOLAPA, SEGUN INVERSION PUBLICA 2023 DE LA SUCURSAL DE LA

Cuenta Contable: 1221000012

* K célculo de Impuesto que aplique al Impuesto Sobre la Renta (10%, 12,5%, 25%) se reflejara al momento de realizar la Orden

de Pago

La Fecha de Entrega sera el dia 19.06.2023

Condiciones 1. LAS MERCADERIAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGO DEL VENDEDCR Y POR LO TANTC EL BANCO LAS
RECIBIRA EN BUEN ESTADO, SALVO LOS CONVENIOS QUE SOBRE EL PARTICULAR PUEDAN PACTARSE.
2. LAS FACTURAS RESPECTIVAS DEBEN SER ENVIADAS EN ORIGINAL, AL MOMENTC DE ENTREGAR

SATISFACTORIAMENTE LAS MERCADERIAS EN NUESTROS ALMACENES.

3. ESTA ORDEN NO SERA TRAMITADA S| PRESENTA ALTERACIONES DE CUALQUIER CLASE.
4. EL PROVFEDOR SE COMPROMETE A ENTREGAR LA MERCADERIA EN EL TIEMPO ESTIPULADO EN LA

LA COTIZACION, CASQO 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

N

<)
|
\

FIRMA AUTCRIZADA




Numerc de Cotizeacidn

5500060371
to Adgquisiciones y Bienss SOLICITUD DE COTIZACION Namero de Solicitud

Divisién de Administracién de Bienes y Documentos LCEOTE/23

Secoidn de Compras v Suministros Menores
Iugar y Fecha
BCH La Ceiba, 05.06.2023

Nombre del Ofertante No Proveedor Teléfono RIN

AILMACEN PAJARC AZUL SA DE CV 691 22371420 050138999180968

Ugo Excelusivo dal

Prowveaedor
CANTIDAD UN. DE DESCRIPCION " MARCA PRECITO TOTAL
MEDIDA UNITARIO
1.00 | uw MICROFONG DE MANG (ALAMBRICO) 211,50 |31 ,%2
1.00 | uw MICROFONC DE MANO {INALAMBRICO) Bibo5 .o 3, bos, 00

Subtotall 5,433.%0

15% Imp. Socbre Vtas. 'ﬁ%%u3g

18% Imp. Scbre Vtas.

Informacidén Adicional Total ba ‘b‘lo.‘b’ﬁ

Facha de Envio de Cotizacién Valida por Tiempo de Garantia de Certificado de Garantia

Tiempo de Entrega Teléfono Celular Nombre del Ejective de

Observaciones: ) | LU /\5 H . H @S%ﬁ

NOTA IMPORTANTE:

1.- Favor llenar toda la informacidén solicitada.
.- Presentar su cotlzaclidén en sobre sellade en el término de (3) dias hébiles.
.~ Esta cotizacidn debe ser firmada y selliada por el proveedor.

.~ Cotizar de acuerdo con las especificaciones minimas requeridas.

(SR 6 I S

.~ 51 no dispone del bien o no brinda el servicio solicitado, responder siempre en sobre sellado gue no
tiene el producto o que no

uede cotizar.

p MRALD{:
A Bl.incumplimiento.a. ésbas. dispasiciones da nqu £él) la cotiearidn se considere nula

oy
Jafa Seccidn de Compras yéﬁmnlstr& \ Auxiliar de Compras
X -
Nombre g) irma y JSello Nombre
=
y , \ Comprador BCH LCE
LR -
Tonkla Dok : cronin
) —
Depaendencia Solicitante: A CEIBA




~, EQUIPOS Y MATERIALES MEDICOS
% Edwin Nolberte Villanueva Lara R.T.N.: 14011974000250
& B° Alvarado, Avenida San Isidro contiguo a friopartes, La Celba, Atlantida.

Tel: 2443-6102 Cel: 9943-3002 E-mail: hosmedichonduras@gmal. com’vmj

ACTURA CAiﬁﬁ?CﬂC -C21489-034E93-36221E-AC0730-43 1 .
N° 000- 0()1 01-0 904 7 N
“7 g 2‘) el 20 25

Cliente: %’Mw ' /‘JMW S
v KO/ - ‘?9@5 ,Qg @DC/(?

Direccidn:

VENTA - RENTA - WANTENIMENTD
OEECLOSHEDICAS

Numero correlativo de la orden Humere carrelativo de |a constancia de registro de exonerado Numera Identificativo del registro

de compra exenta DATOS DEL ADQUIRENTE EXONERADG dela SAG
PREGIO | DESCUENTOS
CANT, DESCR!PCEON unitario | YREBAws | TOTAL

[0 Vaudap Tapi @ {25+ oeoi=] -
! Chn Caza bl e 338 |
0¢ tnites P/ £ 006 113D Y ~
Fy Wf???d,{l/a&f’éé ) :
¥ Upellas e Y4 | 55 4
A Yeveauds BCL U

Wl — 7 [

pes

ot

%I)
i
[

o~

LSS
ﬁJ

{ ) CREDITO TOTAL
Qriginai: Cliente

( ) CON?ADO 1Copia:bb\igado Tributario Emisor

2Cepiar Contabiiidad Importe Exonarado 1.

Rango Autorizado, vigente:

!
i
[
i
]
i
I
I
[}
!
]
f
i
:
del 000-001-01-C0041607 al 000-001-01-00045350 Importe Exento L, 7 % &
Fecha Limite de Emision, vigente: 14/06/2024 ot}

7
Importe gravado 15% L. {

Importe gravado 18% |,

1.5V, 15% L. %&%U&

Firma del Ciiente 18V 18% L
La Factura es Beneficie de todos “EXIIALA" TS
TP, en GRAFICAS CEIBERAS - La Galba - Cel.: 8391-2844 - R.T N, 0101198201 7219 - TOTAL APAGAR L, g 9—@ p—
75 triplicafio — # 41801 14082023 Catt §° S -23-1 050018

Total En

Letras: WQQ/} Wkp [)03@}&(&225 Pl /pﬁ




Numero de Pedido

ORDEN DE COMPRA 4500027243

Namerc de Proveedor

"Departamento Adguisiciones y Blenes Nacionales 1816
BCH La Ceiba, 28.06.2023 Sclicitante
Lugar y Fecha 40007

Sefior (es): EDWIN NOLBERTO VILLANUEVA LARA
Rogamaos a Ud.(s} enviarnos, baje las siguientes condiciones, los bienes detallades a continuacién:

UN. DE PRECIO

DETALLE MEDIDA CANTIDAD UNITARIO TOTAL
VENDAS ELESTICAS 4X2 UN 10.00 25.00 250.00
CAJA DE GAS ESTERIL UN 2.00 169.00 338.00
FERULAS FLEXIBLES UN 8.00 130.60 1,040.00
CHARPAS O MANTAS 36X36X41 UN 8.00 90.00 720.00
VENDAS GASAS UN 8.00 25.00 200.00
MASCARILLA RCP (BOCA MASCARILLA) UN 1.00 400.00 400.60
Subtotall 2,948.00
15% Imp. Sobre Vtas. 264.00
18% Imp. Sobre Vias. 0.00
Total 3,212.00

TOTAL BRUTO EN LETRAS: DOS MIL NOVECIENTOS CUARENTA Y OCHO CON 0O / 100

COMPRA IMPLEMENTCS MEDICOS BASICOS POR SOLICITUD DEL CUERPO DE BOMBEROS PARA CERTIFICACION Y

Cuenia Contabie: 5401000006
* B calculo de impuesto gue aplique al Impuestc Sobre la Renta (10%, 12,5%, 25%) se reflejara al momento de realizar 1z Orden
de Pago

La Fecha de Entrega serd el dia 29.06.2023

Condiciones 1. LAS MERCADERIAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGC DEL VENDEDOR Y POR LO TANTO EL BANCO LAS
RECIBIRA EN BUEN ESTADO, SALVQ 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 Sl PRESENTA ALTERACIONES DE CUALQUIER CLASE.
4, FL. PROVFEDOR SE COMPROMETE A ENTREGAR LA MFRCADERIA EN FL TIEMPO ESTIPULADO EN LA
LA COTIZACION, CASO CONTRARIC SE ANULARA ESTA ORDEN DE COMPRA.
5. FAVOR CONFIRMAR POR ESTA MISMA VA, EN ESTE MISMO FORMATO SU ACEPTACION A ESTA ORDEN
DE COMPRA




to Adguisiciones y Bienes

SOLICITUD DE COTIZACION

Numero de Cotizacidn

5500060989
Namero de Sclicitud

Divisién de Administracidén de Bienes v Documentos LCFEOS9/23
Seccidn de Compras v Suministros Mencres
fugar y Fecha
BCH La Ceiba, 28.06.2023
Nombre del Cfertante No Proveedor Teléfono RTN
EDWIN NOLBERTO VILLANUEVA LARA 1816 99433002 1401187400025
Uso Exclusivo del
Proveedon
CANTIDAD UN. DE DESCRIPCION MARCA PRECIO TOTAL
MEDIDA UNITARIO
10,00 | Uy VENDAS ELESTTCAS 4X2 S, 0 L;)S@f«@(f)
2.00 | ow CAJA DE GAS ESTERIL e O %‘3’@,
8.00 | ux riruzas FLExieies  ( De 00 ) + [120-00 |1040-00
8.00 | UN CEARPAS O MANTAS 36X36%41 w | G0.00| Y20 00| ¢
§.00 | UN VENDAS GASAS 25 00| Qoo o)
1.00 | ow MASCARILLA RCP (BOCA MASCARILLA) UfOOvOO L\’OO 1S 6
2.00} UW MANTAS TERMICAS DESECHABLES R —
Ereento | 1.(26.0G
Subtotal] L A0 C
15% Imp. Sobre Vtas. ;uad d
18% Imp. Scbre Vtas.
Informacidén Adicional Totall /’Th\\ v?) 5;1;2‘3(
Fecha de Envio de Cotizacién Valida por Tiempo de Garantia de éﬁfélﬁlcado de Garantia
=+ DihS
Tiempo de Entrega Taléfono Celulax Nombre del Ejectivo de
T DS  1909% 2007 § \
Observaciones: ! m \] \N\C{\J\_@«U{,\

)

NOTA IMPORTANTE :

itiene el producte ¢ gue no
puede cotizar.
f.o- E1

(3) dias hébiles.

1.- Favor llenar teda la informacidn solicitada.

2.~ Presentar su cotizacidédn en sobre sellado en el término de

3.~ Esta cotizacidn debe ser firmada v sellada por el proveedor.
4.- Cotlzar de acuerde con las especificaciones minimas regueridas.
5.- 3i no dispone del bien o no brinda el servicio solicitado,

responder siempre

acidn se

considere nnla

Cel $943-304
2 CEINA ATEANTIDA

en sobre sellado que no

Jaefe Seccidén de Co

incmplimienta a dstas disposiciones @«mamﬁc roa e la coti

Auxiliar de Compras

Nombre Nombre
I Comprador BCH LCE
:ZY@%”I%&}?(‘% %}Wﬁ}q Tris

Dependencia Sclicitante:

LA CEIBA

6 L
o N




EQUIPOS Y MATERIALES MEDICOS

Edwin Nolberto Villanueva Lara R.EN.: 1401197400250 ;
e | B® Alvarado, Avenida San ksidro contiguo a friopartes, La Ceiba, Atlantida. % H
] YOI R MATEMIERT) Tek: 2443-6102 Cel: 9943-3002 E-maik: hosmedichonduy ras@gmail.com 1

’ FACTuﬂA C}}i 1F7C3C-C21489-034E93-36 221E-AC0730-43 %
N° 000-001-01-09041622
' &" del 20 25

Fecha i de £ :
Clents %mw entval b HonpuRAS

RTN.: . 080 L~ qc?qg - 28 40 q— C?

Direccidn:

Numere correlativo de'la orden Numero correlative de 14 constancia ae registro de exansrado Numera identificativo def registre

de compra exenta DATGS DEL ADQUIRENTE EXDNES&DG UEE_SAG
‘1 PreECip | DESCUENTOS
CANT, DESCRIPCION Y REBAJAS TOTAL
UNITARIO
i QTORGADOS

02| Pﬁwmx Ruetlies nm | lsen)

1

{ )} CREDITO TOTAL
Original: Cliente
c O 1Gopia: Obligado Tributarlo Emi
( ) ONTAD 2ngzgzgoé?aabiﬁdaré utario Emiser Importe Exonerado L.

Rango Autorizado, vigente:
del 000-001-01-00041601 al H00-001-01-00045350 Imporie Exento L.

Fecha Limite de Emisién, vigente: 14/06/2024
Importe gravado 15% L, lSi E&z igﬁ
|

Importe gravado 18% .

LS.V 15% L. z’%ﬂ(l 5%

‘ Firma del Cliente LS.V 18% L i
La Factura o5 Beneficie de todos “EX1IALY” y :
Hmp. eh CRAFICAS CEIBERIAS - La Geiba - Cet, 59612044 - 2T N: Q1011902017215 - TOTAL APAGAR L. % m‘ Ol
75 tripAcade — # 41601 14082023 Cart N G731.23-10600-18 l‘ H

[ @Le‘b\@@@ WL s 9lhoo
| 5 o




Niamero de Pedido
ORDEN DE COMPRA 4500027207
Nimero de Proveedor
Departamente Adgquisiciones y Bienes Naciocnales 1816
BCH La Ceiba, 23.06.2023 Solicitante
Lugar y Fecha 40007
Sefior{es} : EDWIN NOLBERTO VILLANUEVA LARA
Rogamos a Ud.(s) enviarnos, bajo las siquienies condiciones, los bienes detallados & centinuacion:
UN. DE PRECTO
DETATLLE MEDTIDA CANTIDAD UNITARIO TOTATL
KIT PRIMEROS AUXILIOS UN 2.00 7.826.09 15,652.18
Subtotal 15,652.18
15% Imp. Scbre Vias. 2,347 .83
18% Imp. Scobre Vtas. 0.00
Total 18,000.01

TOTAL BRUTO EN LETRAS: QUINCE MIL SEISCIENTOS CINCUENTA ¥ DOS CON 18 / 100

COMPRA DE DOS (2) KITS DE PRIMEROS AUXILIOS PARA TENENCIA EN LA SUCURSAL DE LA CEBA.

Cuenta Contable: 5307000004
* B célculo de impuesto gue aplique al Impuesto Sobre la Renta (10%, 12,5%, 25%) se reflgjara al momento de realizar la Orden
de Pago

La Fecha de Entrega serid el dia 28.06.2023

Condiciones 1. LAS MERCADERIAS VIAJARAN POR CUENTA Y RIESGC DEL VENDEDOR Y POR LO TANTO EL BANCO LAS
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| PRESENTA ALTERACIONES DE CUALQUIER CLASE.
4. Fl. PROVEEDOR SE COMPROMETE A ENTREGAR LA MERCADERIA EN EL TIEMPC ESTIPULADO EN LA
LA COTIZACION, CASO CONTRARIO SE ANULARA ESTA ORDEN DE COMPRA.
5. FAVOR CONFIRMAR POR ESTA MISMA ViA, EN ESTE MISMO FORMATO SU ACEFTACION A ESTA ORDEN
DE COMPRA

Q FIRMA AUTORiiP/\DA

T




Nimero de Cotizacidn

5500060868
tc Adquisiciones y Bienes SOLICITUD DE COTIZACION Numero de Solicitud
Divigién de Administracidén de Bienes y Documentos LCREOBT/23
Seccién de Compras v Suministros Menores
Lugar y Fecha
BCH La Ceiba, 22.06.2023
Nombre del Ofertante No Proveedor Teléfono RTN
EDWIN NOLBERTO VILLANUEVA LARA 1816 99433002 1401197400025
Uso Exclusivo del
Provaeder
CANTIDAD !UN. DE DESCRIPCION MARCA PRECIO TOTAL
MEDIDA UNITARIQ
2.00 i UM EIT PRIMEROS AUXILIOS
socort] /8 GR7.]

Informacidn Adicional

15% Imp. Sobre Vtas.

i8% Imp.

Sobre Vtas.|-

2/344.83

Total]

Fecha de Envio de Cotizacidédn valida por

Tiemooe de Garantia de

/8,000 07

Certificadeo de Garantia

- D/4S

t
Tiempo de Entrega Teléfone Celular

Nombfe del Ejectivo de

NO

A DIAS (909 300 2

Observaciones:

A z/;%w?/

-

NOTA IMPORTANTE :

.— Faver llenar toda la informacién solicitada.

L

'5.- 51 no dispone del bien o no brinda el servicio solicitado,

tiene el producto o gue no

puede cotizar,

.~ Presentar su cotizacién en sobre sellado en el término de {3) dias hébilga.

1), Teb-2643-6102
Cel 9943.3002
LA GE?EA ,AT(L AMNTIDA

.~ Esta cotizacldn debe ser firmada y sellada por el proveedor.

.— Cotizar de acuerdo con las especificaciones minimas requeridas.

responder siempre en sobre sellade gue no

/ ;
! S
I/

il Gmp L inienboadgstas dispogicianes dard.lygar a gqne 1a cotizacidn se considere nnla
b s
Jefe Seccidn de Comp}zmmtxcs Auxiliar de Compras
o)
Sy AS N R
Nombre éé’ "’!ﬁ\%\ Firma y Sello Nombre
E Comprador BCH LCE
TonlAin Ao=ta. rris

Dependencia Solicitante: LA CEIBA




	01 GESA JUNIO
	02 CASA MATHEWS JUNIO
	03 ROGER JUNIO
	04 OSCAR JUNIO
	05 DENIS JUNIO
	06 CESAR QUANT JUNIO
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