ALCALDIA MUNICIPAL DE MERCEDES DE ORIENTE
LA PAZ
HONDURAS, C. A.
Correo Electronico:amercedesdeoriente@yahoo.com
Cel.32169590

Nota aclaratoria

05 de enero del afio 2024

El infrascrito tesorero municipal de Mercedes de oriente, La Paz por
medio de la presente hace constar que: que el mes de diciembre del
ano 2023 se realizaron compras por parte de la alcaldia Municipal de
Mercedes de Oriente las cuales se detallan al final del Documento.

Y para los fines legales que el interesado estime conveniente se
extiende la presente en el municipio de Mercedes de Oriente, La Paz a
los 05 dias del mes de enero del aifo 2024.

Atentamente:




ema de Administracion Municipal Integrada

MERCEDES DE ORIENTE, LA = 3 S AM I
PAZ

EJERCICIO: 2023

Orden de Pago Emision:  05/12/2023
Moneda: Lempiras (L) Hora :  03:19 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: FANY.ACOSTA
Orden de Pago No.: 9470
L. 4,945.00
Tipo de Expedients: REGULARIZACION GASTOS
Expediente No.: 2463
Fecha de Emision: 5/12/2023
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguesea: KARLA PATRICIA ZAVALA MEJIA I/RTN; 12091987000425

La Cantidad en Letras: CUATRO MIL NOVECIENTOS CUARENTA Y CINCO CON CERO CENTAVOS

Descnpcion:

CONCEPTO DE PAGO SUBSIDIO A PARTICIPACION CIUDADANA POR PAGO DE 23 MERIENDAS Y 16 ALMUERZOS
PARA REUNION DE JUNTA DIRECTIVA DE MANSURPAZ

CODIGO

PROYECTOFOBIETO'GASTO MONTO
12 04 000 001 000 54200 11-001-01

Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro

RETENCIONES

DESCRIPCION

Total de retenciones: 0.00

RESEUMEP{_AFECTACFONES PRESUPUESTARIAS

DESCRIPEION
11-001-01 Transferencia para Gobiemo Local 4,945.00
Monto Total: 4,945.00
SUBTOTAL 4,945.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 4,945.00
Firma y Sello de Presupuestario Firma y Seflo de Tesoreria
Firma y Sello de Alcalde (sa)
Recibido por. . s
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05/12/2023 03:19:17 p.m.




'W:
ICOS LA CASI

Prop.: Karla Patricia Zavala Mejia R.T.N. 1209198700
Barrio £l Centro, frente al Parque Central, Mercedes del Oriente, ,
Tel.: 8864-5425 E-mail: karlazavalad36@gmail.com
CAl: F33084-E9ABE7-144B82-58499A-A6A6FF-44

R.T.N,

Fecha, de del 20____
Clmnlo.___Q_\QQ\Aj\_g Mnn\(’\Q ‘ —_—
Direccién:_ﬂc vg:c_ép) d( O"-C’l £ 4 LQ PQ’L .,

Const. de Req. de Exonerados:

No. de Reg. S.A.G.

Orden de compra Exenta:

ImentaRioe RTN O30110CE011686 Tele 0052.2057 1 2771-R063. Certificadn - 9231-‘9-1910’)-2"2 Bo Arta 12 cuadra 3l Mers de Fsereizma Liai4-naee Creaana
Cant. DESCRIPCION - [Prec. UnitfgDescuentosy | o+
25 | Mev L enAGUD L2, )i y9
14 | Avmiuey 725 184. | 3,496

CREDITO CONTADO TOTAL L.
Rango autorizado: 2 Tal. del 000-001-01-00000051-000-001-01-00000150 DESCUENTO UTURGJ\DUSLJ
Fecha Limite de Emisién: 19-10-2024
Cantidad en Letras:_CuG “'ﬁ m!l REBAIAS OTORGADAS L
Npvccicrt s  couarenia y SUB-TOTALL
C.nCO IMPORTE EXENTO L,
Original: cliente Copla1: Obligado Triburario Emisor IMPORTE GRAVADO 15% L 5_41 & 03 . :; S
LAFACTURA ES BENEFICIO DE TODOS “EXIJALA" IMPORTE GRAVADO 18% L.
TASAALICUOTA 0% L,
) isvisy Fayg, 75
Pﬂa\ ala
PACTURA s
0000 § 5 MPORTE EXONERADO L
No. 000-001-01-00 romameasll L. 9 U s

Escaneado con CamScanner




Nombie/oasa comerclal

Mecedes o O 'ucn{C
Teldtono: ¥ & G Srds

Direccion:

Municipalidad de Mercedes de Orlente, Departamento de La Paz

Coteo D lecion o ammer edesdeopente g gahinn com

Koo

Fax:

fecha de Cotizacion [} 0 ﬁl/a’OJ 4

Col 32160590

FORMATO DE COTIZACION
TESORERIA

Invitaclon A Cotlzar

Zay g\

L mal

~ Valides de laoferta_

il

N® DESCRIPCION CANTIDAD | PRECIO UNITARIO TOTAL
1 | Mevwenda> 23 63
2 | AimyerwS 0 ke | B
J e —————————
ran ) N
5 —_ — e ———
b =
]__ e
_5 - - e YO e e
9 \ [ N —
10 I
Sub -Total
IMPUESTO EXENTO | L.
IMPUESTO GRAVADO | 15%
o . ) " IMPUESTO GRAVADO | 18% diaia
o ISV | 15%
IMPUESTO EXONERADO | L.
’ ) ToTAL |

CANTIDAD EN LeTRAS: Coafro mil vpvecienloy  Cuarenh v CincO
i

Condiclones de pago: Descripcién de forma de pago

Condicién de entrega: Descripcion de forma, Lugar y plazo de entrega

Al presentar esta oferta declaro que ni el representante legal o la empresa se encuentran comprendidos en las inhabilidades
descritas en los articulos 15 y 16 de la ley de Contratacidn del Estado.

——g i

Kerla Zayala

FIRMA Y SELLO DEL REPRESENTANTE LEGAL

Escamsad con CamScomnnes



@

Municipalidad de Mercedes de Oriente, Departamento de La Paz

Cotreo Electronico nn_\g_r;ogc;,deonemg@gahoo com

Cel 32169590

FORMATO DE COTIZACION
TESORERIA

‘_I_mri_tgsi_éﬂ A Cotizar

Nombre/casa comercial /NQKA [ﬂ" '/Ur [‘,r‘bs S Qn/{ﬂs.

Direccién: Zav( Z Co/mﬂ asS

Teléfono: E-mail

Fax:
Fecha de Cotizacion [ 3 /f/ / .770; 3 valides de la oferta

W | DESCRIPCION CANTIDAD | PRECIO UNITARIO \ TOTAL \
1 s
1 et r(noas \ &9 1,5 &F
[2 k'/]/murﬁ-lvb 19 | 129 3';‘?‘9! |
3 d l |
4 l
5 \ l j
6 1 l
7 \ |
8 \] {
3
10 |
Sub -Total 5 ]7 %]

IMPUESTO EXENTO | L.

V_r JMPUESTO GRAVADO | 15% Y, yol.3
N IMPUESTO GRAVADO | 18%
sV 15% 4
Y_r IMPUESTO EXONERADO | L. 7; e-2
- TOTAL 5,/ 78 _J

canmoap eneTras: /72 L0 i Clb‘)/o 56/8074? / 0(/70 .

Condiciones de pago: Descripcién de forma de pago

Condicién de entrega: Descripcién de forma, Lugar y plazo de entrega

presentar esta oferta declaro que niel eprese tai m' olae presa se encuentran colliprendldns en ‘ i h b 1 d
Al t I{ repri n l‘ltﬁl mj as inhabilidades

descritas en los articulos 15 y 16 de la ey de Contratacién del Estado

FIRMA Y SELLO DEL REPRESENTANTE LEGAL
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CHEQUE I\lo. 12008884

! <

L 4-/?46'00

(‘;J..ljnﬂ l"’l." f"'“ur.'.'c.) l-nfa Cucm-n_\a YNl (e DU/H:\ c Lempras
Cantcad en letres ! . [

‘ Banco
Atlantida
Banco Atianuda, SA.

r 1040120270004 2300045743 L 20088814
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BIStEMma a8 Administracion Municipal [ntegrada.

MERCEDES DE ORIENTE, LA — '- S AM l

EJERCICIO: 2023 Emision: 05/12/2023
Orden de Pago Hora : 02:55 p.m.
Honduras, C.A. MRt g USUARIO: FANY.ACOSTA

Orden de Pago No.: 9469
L: 16,224.00

Tipo de Expediente: REGULARIZACION GASTOS
Expediente No.: 2462

Fecha de Emision: 5/12/2023
No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: KARLA PATRICIA ZAVALA MEJIA Id/RTN:  12091987000425
La Cantidad en Letras: DIECISEIS MIL DOSCIENTOS VEINTICUATRO CON CERO CENTAVOS

Descripcion:

CONCEPTO DE PAGO SUBSIDIO A CULTURA POR PAGO DE 156 ALMUERZOS A LA POLICIA
NACIONAL.BANDA MUSICAL DURANTE LA FERIA PATRONAL DE MERCEDES DE ORIENTE LA PAZ

12 02 000 001 000 54200 11-001-01

mefemnaahocuumes(:wﬂesshﬁmsdom 16,224.00

RETENCIONES

e C DD it e i DESCRIFCION

Total de retenciones: 0.00

RESEUMENAFECTACIONES PRESUPUESTARIAS

CODIGO RESCRIPCION o oo o

i e s “MONTO™

11-001-01 Trans!efoneia para Gobiemno Local

16,224.00
Monto Total: 16,224.00
~=RESUMENTOTAL ORDEN DEPAGO?
SUBTOTAL 16,224.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 16,224.00
Firma y Sello de Presupuestario Firma y Sello de Tesoteria
Firma y Sello de Alcalde (sa)
Recibido por: o Yolacs va 3
ldentidad No:  1959. 1G9%- pOOMA
TNNMa8/EISixH 330w SbUBCV+hBrChLCHReMUINyx
Os+{s8ImcXmO/PGSNYSeXOAcPKsUWIOuCJc ThHb 1uJTz0APuKze I0cP40AQUSIEIFNS1 ohEQWima/7IXPF sspwShy
74,Fogm.smummu1ﬂmmm

05/12/2023 02:55:15 o.m.




CHEQUE No. 12008883

a{'ﬁmiﬁgmm. RERCEDES / 1 / /
(€ Ramwre g ‘;rcc;}rq delitiente 9 L12[1c23
Ls Fax.la Faz. 7 Poche =%
Warur b viie Tn M s L2274 c0
Paguese a la orden

b;z—(: G M:' h.“ﬁc:'c{\x:)f‘-. \J r’h«,\;?(u:_x\lu (en c/c;/ib' L’ Lempiras
Cantdad en letras - .

B Banco
Atlantida
Banco Atlantida, SA.

010120270004 24000457 43w L 200888 3




Prop.: Karla Patricia Zavala Mejia RT.N. 1
Barnio Bl Centro, frente al Pargue Contryl Mﬂrc-n(ie"de
Tel.: 8864-5425 E-mail: #:ul::zavulad%@gmail.n.
CAl: F330B4-E9ABET-144852.584994 AG AGEF 44

FBCha, del 20

de
Clente _ _Q_\cmd;m_\i\u.wﬁz?-\\
Direccion__ Me *CeOed de O'tr") c, la PO(Z

R.THN.

Const de Req de Exonerados:

Orden de compra Exe nta:

_ No. de Reg. S A G.
a2 2 DTN AL AR Ton O ZATIQIIVEES Contends 220181550 0 Be Area 17 rade g i

o3 Whdt <y Treaows s

Cant. DESCRIPCION Prec. Unit], Dtscuentss y

Pebaias Glaorgares TOTAL

16, 234.
Y

)
[

154 Ay\muycy €COS loy.

)
/
(
\

/

N
CREDITO‘:] CONTADO TOTAL L. 16 2Y.

Rango autorizado: 2 Tal. del CC0-G01-0100000051-000-001-01-LC000150 CESCUENTO OTORGADOS L
Fecna Limite e Emision: 19-10-2024

Cantidad en Letras:__ D P, REBAJAS OTORGADAS L
dpcicntos vein :h cvadrio SUB-TOTAL L,
IPORTE EXENTO L

Original: cliente Copla1: Obligado Triburario Emisor MPORTE GRAVADO 15% L4 3 ! 4q 0. Yy
LAFACTURA ES BENEFICIO DE TODOS “EXIJALA” BIPORTE GRAYVADO 15% L]

TASAALICUOTA B L]

_ 15 10 é an sy 9, 433,
FACTURA

ISY 1S L

No. 000000100 90005 iy |

muunced 16,34y - loO \

IU\

Esconeado con CamScanner




Nombre/casa comercial
Direccion: Mf 1 CC(\/.)

Teléfono:

Fecha de Cotizacion_ A 0/ /Y / 2023

) g

Municipalidad de Mercedes de Orlente, Departamento de La Paz

Correo Electronico amercedesdeonente@yahoo com
Cel.32169590

FORMATO DE COTIZACION
TESORERIA
Invitacién A Cotizar

Kas\a Cava\a

Smnmsenw
4

- 3
%4
-

O ucrl( ; lg Quz

Fax: E-mail

Valides de la oferta

Ne DESCRIPCION CANTIDAD | PRECIO UNITARIO TOTAL
1| A\ meevzDs 196 1O+ [6,234 .00
2 —
3 \
4 )
5 /
6 ) /
7 /
8
9
10
Sub -Total
IMPUESTO EXENTO | L.
IMPUESTO GRAVADO | 15% 13,7G0. 4
IMPUESTO GRAVADO | 18%
N | e 2433 . 6
IMPUESTO EXONERADO | L.
oAl /4901 . a0 |

CANTIDAD EN LETRAS: D'\rgﬁ'. serS my ﬁocmg!pb Jthﬂ-ll (‘uOer

Condiciones de pago: Descripcion de forma de pago

Condicién de entrega: Descripcién de forma, Lugar y plazo de entrega

Al presentar esta oferta declaro que ni el representante legal o la empresa se encuentran comprendidos en las inhabilidades
descritas en los articulos 15 y 16 de la ley de Contratacién del Estado.

Kavla Zaugla

FIRMA Y SELLO DEL REPRESENTANTE LEGAL
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Municipalidad de Mercedes de Oriente, Departamento de L3 Paz

=

Cel 32169590

FORMATO DE COTIZACION
TESORERIA

Invitacién A Cotizar

\ 1 v rerine rerte 7 o ¥
Correo Electronico amercedesdegrente 7 42

ﬂ

i

Nombre/casa[omerciai {/e Fon, g ZO] Vo )Cl :

oi ;Drt‘cc"l’q

Direccion:
Teléfono: Fax: E-mail
Fecha de Cotizacion l 6 / {1 / 51 oF 3 valides de la oferta
N2 DESCRIPCION CANTIDAD PRECIO UNITAZ O TOTAL
v  Z/miverlos [5G lo F [£, 642
2
3
4
5
6
7
8
9
10
Sub -Total
IMPUESTO EXENTO L
IMPUESTO GRAVADO 15% I -~ N
4 15%-2
IMPUESTO GRAVADO 18%
Isv 15% . (
29038
IMPUESTO EXONERADO L

TOTAL ’61 é ?51

cmnmummw:i’)l‘zsmj m,'/ JC”SCf}n/c f7(:_f('r’ﬁ/c| VL}éS

Condiciones de pago: Descripcién de forma de pago

Condicién de entrega: Descripcién de forma, Lugar y plazo de entrega

Al presentar esta oferta declaro que ni el representante legal o la empresa se encuentran comprendides en las inhabilidade

descritas en los articulos 15 y 16 de la ley de Contratacién del Estado.

L

FIRMA Y SELLO DEL REPRESENTANTE LEGAL
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Municipalidad de Mercedes de Oriente, Departamento de La Paz

Felétonng

Fecha de Colizacion /.,j) /// /d 08 3 Valides de la oferta

ﬁ

Conea Elechfuneo amercedecdeonentefyyahon com

/ /”r 7q /Vr

Covq ca my Ja

Fax

Cel 32169590

FORMATO DE COTIZACION
TESORERIA

Invitacion A Cotizar

LA LTI

San shs

Vf_jyo 7#( rod

E-mail

DESCRIPCION CANTIDAD PRECIO UNITARIO TOTAL
A rrver zos (30 770 JZ 160
| Sl
|
! R
| .
= Sub-Total |
IMPUESTO EXENTO | L :
- IMPUESTO GRAVADO | 15% | 41 5 8 6
. IMPUESTO GRAVADO | 18% ;
R o sV | 15% = 5— j‘f
: £
R IMPUESTO EXONERADO | L.
N . TOTAL ; /?‘[ / é 0

CANTIOND £ LETRAS: L) EC 1S 1 e }C mil Crn }O Segen 716\-

Condiclones de pago: Descripclon de forma de pago

Condiclon de entrega: Descripcién de forma, Lugar y plazo de entrega

Al presentar esta oferta declaro que nl el representante legal o la empresa se encuentran comprendidos en las inhasi dades
descritas en los articulos 15 y 16 de la ley de Contratacion del Estado.

=

//./' IS 2 ae 5

FIRMA Y SELLO DEL REPRESENTANTE LEGAL



ALCALDIA MUNICIPAL DE MERCEDES DE ORIENTE
LA PAZ

HONDURAS, C. A.
Correo Electronico:amercedesdeoriente@yahoo.com
Cel.32169590

CERTIFICACION

El suscrito secretario Municipal del Municipio de Mercedes de Oriente,

Departamento de La Paz, por este medio certifica que: Durante el mes

de diciembre del afio 2023 no hubo gastos del fondo caja chica.

Y para fines que el interesado estime conveniente extiendo la presente

a los 6 dias del mes enero del afio 2024.
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& 3
' 3
1 i N/
o 3

i s ;.w‘ £
LISNEY ULICER MALDONADO MEJIA
Secretario Municipal




ALCALDIA MUNICIPAL DE MERCEDES DE ORIENTE

SCOMINODD

LA PAZ
HONDURAS, C. A.
Correo Electronico:amercedesdeoriente@yahoo.com
Cel.32169590

NOTA

La suscrita Bibliotecaria Municipal con el propésito de dar el cumplimiento a la
debida actualizacion de Portal de Transparencia de la Municipalidad de Mercedes
de Oriente La Paz. Por este medio se hace constar que: No hubo compras de
Mobiliario y equipo en el mes de Diciembre del afio 2023.

Y para nota se firma la presente a los 8 dias de Enero 2024.

Atentamente:

o oy wai S o T ﬁﬂ\i

TECAI

ﬁK'MUNI" INICIPAL.
MIRIAN AGUILAR MALDONADO.
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