
Municipalidad:. 

REPÚBLICA DE HONDURAS 

MUNICIPALIDAD DE CARIDAD, VALLE 

Unidad Ejecutora:. 

ORDEN DE 

La Cantidad en Letras: 

Fondo 

Cordod 

Recibido por 

Paguese aLis Gobrielo MorodoItaler en Efectiher 

Grupo S. G. Obj. de Gasto 

ldentidad N°:. 

Programa 

Valor que se le adeuda por las siguientes mercaderías o servicios públicos 

Sub - Programa Actividad Proyecto 

Fecha: /O ol2or3 

PERIODO 2022- 2026 

PAGO 

Solvencia Municipal:. 

NO 011934 

Firina déf Tesorero(a) Municipfs 
CARDAD, 

Departamento:. 

Orden de Pago N°:. 

LRLA 

Cheque No: 

DESCRIPC1ON 

Lbe tor 
ltor ombuode 

Lenipi 

Firma y Selló del Alcalde(çå) 

AIDAD,VA 

LCALO 

RIDAD 

20 da Agea 

Gastos Corrientes 
Gasto de Inversión Social. 
|Gasto por Deuda Publica. 

de 1754A 

Firmay[ello del Encargadout PesIAuto 

Valor enLps. 
ATOTAL 



BODEGA Y PLASTICOS GABRIELA'S 

Cliente: 

Dirección: 
R.IN. ) 05 qe 95 43225 

Bo. Arriba, 1/2 Cuadra al Sur de Monumento a la Madre, Comayagua, Honduras, C.A. 
Tel.: 2771-8281/3172-9834 RIN. 03011988000318 E-mail.: celinavarela 2010@yahoo.com 

Prop.: Iris Gabriela Maradiaga Mzariegos CAI.:EB3E85-$3234D-184992-7D866C-1D6894-9F 
Fecha, I de Octubre 

Alalda onspal de Caichd Valle 

Const. de Reg. de Exonerados: 

Cant. 

2 

Imprenta Rios R.TN. 03011965011886 Tels : 9952-2967 / 2771-8063. Certificado.: 9231-22-10500-5 Bo. Arriba, 1/2 cuadra al Norte de Ferreleria Maldonado. Comayaqua. 

Sracunit Rebajas Oforgados. KPescjentosy. 

Hauecates 
Chile 

DESCRIPC1ON 

CREDITO 

B manes 
Cebola 

b tapas 
2otoanos 

loantro 
•B. omates 

Cantidad en Letras: 

No. de Reg. S.A.G. 

Zarohoa 

CONTADO 

FACTURA 

Rango autorizado: 6 Tal del del 000-001-01-00006251-000-001-01-00006850 
Fecha Limite de Emisión: 19-07-2024 

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS "EXIJALA" 

Prec 

Original: cliente Copia1:Obligado Tributario Emisor 

No. 000-001-01-000 06420 

TOTAL L. 

Firma 

Orden de compra Exenta: 

DESCUENTO 0TORGADOS L 
REBAJAS OTORGADAS L 

SUB-TOTALL 

IMPORTE EXENTO L 

IMPORTE GRAVADO 15% L 

IMPORTE GRAVADO 18% L 

TASA ALICUOTA O% L! 

I.S.V. 15% L. 

t6.V. 189% L 

del 20 23 

IMPORTE EXONERADO L 

TOTALA PAGAR L 

200 

SO 
SO 

totoo 



BODEGA Y PLASTICOS GABRIELA'S 

Cliente: 
Dirección: 

RIN. 05 4495 4322S 
Const. de Reg. de Exonerados: 

Bo. Arriba, 1/2 Cuadra al Sur de Monumento a la Madre, Comayagua, Honduras, C.A. 

Tel.: 2771-8281/3172-9834 R.IN. 03011988000318 E-mail.: celinavarela2010@yahoo.com 

Prop.: Iris Gabriela Maradiaga Mzariegos CAl.:£83E85-53234D 1B4992-7DB66C-1D6894.9F 

Fecha, lO. de del 20 Z3 

Cant.DESCRIPCION 
Imprenta Rios R.TN. 03011965011686 Tels.: 9952-2967 /2771-8063. Certificado.: 9231-22-10500-5 Bo Arriba, 1/2 cuadra al Note de Ferreteria Maldonado. Comayaqua 

-Descuentos y.TOTA Prec. UnitRebajas Otorgados 

&lb 
9o bs 
15 bs 

2 

cketchyp Natas 
6. Talla fnes 

CREDITO 

Acet te 

No. de Reg. S.A.G. 

polo _porterO 
Chuleta 

2Danas (abon 
Cane mdhda 

Se velle as 
CONTAD0 

Cantidad en Letras: 

Rango autorizado: 6 Tal del del 000-001-01-00006251-000-001-01-00006850 
Fecha Limite de Emisión: 19-07-2024 

Original: cliente Copia1:Obligado Tributario Emisor 

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS "EXIJALA" 

alay 

TOTAL L. 

FACTURA 
No. 000-001-01-000 06416 

Orden de compra Exenta: 

Firma 

DESCUENTO OTORGADOSL 

REBAJAS OTORGADAS L 

SUB-TOTAL L 

IMPORTE EXENTO L. 
IMPORTE GRAVADO 15% L 

IMPORTE GRAVADO 189% L. 

TASA ALICUOTA 0% L. 
SV. 15% L 

LSV. 18% L 

IMPORTE EXONERADO L 

TOTALA PAGAR L 

22 

o45 
Z90 

B34 



BODEGA Y PLASTICOS GABRIELA'S 

Cliente: 

Dirección: 

R.IN 05 (995 4322 

Bo. Arriba, 1/2 Cuadra al Sur de Monumento a la Madre, Comayagua, Honduras, CA 
Tel.: 2771-8281/3172-9834 R.IN. 03011988000318 E-mal.: clinavarela2010@; ahoo com 

Prop: Iris Gabriela Maradiaga Mtariegos CAL.: 83E85 S32340 1849) 70S66C 106894 9F 
Fecha,l del 202 

Const. de Reg. de Exonerados: 

Cant. DESCRIPCION 

5Plbs 

CREDITO 

Imprenta Rios R.TN. 03011965011686 Tels.: 9952-2967 /2771-8063. Certificado.: 9231-22-10500-5 Bo Ariba, 1/2 cuadra al Norte de Ferreteria Maldonado Comayaqua 

Descuentos y 
Prec.UnitRebajas Otorgados 

b. Salsa de Atd 

Cantidad en Letras: 

No. de Reg. S.A.G. 

CONTAD0 

Rango autorizado: 6 Tal del del 000-001-01-00006251-000-001-01-00006850 
Fecha Limite de Emisión: 19-07-2024 

FACTURA 

Original: cliente Copia1:0bligado Tributario Emisor 

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS "EXIJALA" 

de 

No. 000-00101-000 06418 

TOTAL L. 

Firma 

Orden de compra Exenta: 

DESCUENTO 0TORGADOS L 

REBAJAS OTORGADAS L 

SUB-TOTAL L 
IMPORTE EXENTO 

IMPORTE GRAVADO 15% L 

IMPORTE GRAVADO 18% 

TASA ALICUOTA O% L 

1SV. 15% 

IS.V. 18% 
IMPORTE EXONERABOL 

TOTAL A PAGAR 

TOTAL 

35 

340 



Municipalidad:. 
Unidad Ejecutora:. 

MUNICIPALIDAD DE CARIDAD VALLE 

La Cantidad en Letras: 

Fondo 

ORDEN DE PAG0 N 011949 A 

Recibido por 

REPÚBLICA DE HONDURAS 

Paguese alvin lecwcpay e Valor en Erectivos 

Grupo S.G. Obj. de Gasto 

Fecha:25/io 

ldentidad N° 

Corndad 

Programa 

Valor que se le adeuda por las siguientes mercaderías o servicios públicos 

Solvencia Municipal: 

PERIODO 2022 - 2026 

Firma del Tesorero(a) Murzfcipal 

Sub- Programa 

Zo23 

Departamento: 

Orden de Pago N°:. 

Cheque N°: 

TESüMRIa 

CARI 

Actividad 

DE SCRIPCION 

Proyecto 

Firma y Sellb del'Alcalde(a) MCALDF 

g3680s 

RIDAD VA 

20 de 
Aaorto de 1754 

Lps. 3oD0-

Gastos Corrientes. 
Gasto de Inversión Social. 
Gasto por Deuda Publica. 

FimaSolla det Encargadol) derHtesto 

Valor en Lps. 
TOTAL 

A UN 

ARIDAD Vat 



Inprenta 

Dalos 

Elvin 

Aguilar 

"IMPRENTA 
SAN 

LORENZO"R. 
TN. 

06161983000892 
San 

Lorenzo, 
Valle 
/ 
Tel.: 

9812-9681 

Cliente: 
Dirección: 
CANTIDAD 

FACTURA 000-001-01-00 N° 005784 

Barrio Victoria, Frente a Distribuidora DIMO, San Lorenzo, Valle 
email: imprentasanlorenzog24925@gmail,com Tel.: 9812-968 1 CAI: 77813A-371E1D-99488C-3EC31C-CCC44D-86 

R.TN. 06161983000892 contado ( DÍA MES 

Imprenta San LOrenzo 

No. Orden de 
Compra Exenta 

No. Consta ncia de 

Propietario: ELVIN JEOVANNY AGUILAR IZAGUIRRE 

SOaOn acior de 

Registros Exonerados 

SON: 

No. Registro SAG 

DATOS DEL ADQUIRIENTE EXONERADO 

Alcaldia aluaiipal de cacidad 
DES CRIPCIÓ 

Rango Autorzadoc: 0-01-01-0005551 hasta 00-01-01-0008050 Fecha Limite de Emisión 03/05/2024) 

S 

LORENZOUALLE 

Crédito ()225 

R.TA2oSiISY 2225 

TOTAL 

"La Factura es Beneficio de Todos .. Exijala .. 
Original Cliente JCopia: Emjsor 

RONTTT0 TAL 

IMPORTE EXONERAD0 L. 

IMPORTE EXENTO L. 

IMPORTE GRAVADO 15% L. 

IMPORTE GRAVADO 18% L. 

L.S.V. 15% L. 

1.S.V. 18%L. 
TOTAL A PAGAR L. 300A 

CERTIFICADO N° 9231-22-10500-105 



Municipalidad:. 

Paguese a:. 
Unidad Ejecutora: 

REPÚBLICA DE HONDURAS 
MUNICIPALIDAD DE CARIDAD, VALLE 

La Cantidad en Letras: 

Fondo 

Fecha:. 

ORDEN DE PAGO Nº 011950 

Recibido por 

Grupo S. G. Obj. de Gasto 

ldentidad N°:. 

Corded 

Valor que se le adeuda por las siguientes mercaderías o servicios públicos 

Programa 

Firmä del Tesorero(a) Munitipal 

PERIODO 2022-2026 

Solvencia Municipa. 

|Sub-Programa 

Cheque N°: 

omeo Valgr en Efectivo. etes 

TESÜKERIA 

Departamento:. 
Orden de Pago N°: 

PAROAD 

ooooooco 

Actividad 

DESCRIPCION 

So 

Proyecto 

IA M 

y Sello del AlcaldescaLor 

CA 
RIDAD, NALLE 

Cresdo l 20 de Agosto de 1754 

368bre 

de 25 

Lps.55O.o 
Gastos Corrientes. 
Gasto de Inversión Social. 
Gasto por Deuda Publica. 

Valor 

FirmaSgtedel Encargad(a) sa aNpuesto 

6sso 

enLps 
TOTAL 



Esquina Opuesta a la Plaza Central, RTN:17051973001778 
B. El Centro, Caridad, Valle, Honduras C.A. DIA 

mirianromero052@gmail.com Cel: 3264-316325 

Cliente: 

FACTURA N° 000-001-01-00000487 
CAI: 7A90C9-4E22cC-98478C BA179D-5B6C64-F9 R.T.N. 

Dirección: 

PULPERIA Y OOMEDOR MTRIAM 

CANT. 

De: Aba Mirian Ronero 

Q2Tambes 

Datos del Adquiriente Exonerado 

DESCRIPCIÓN 

Numero de Orden De Compra Exenta: 
Número Constancia De Registro de Exonerados:. 

Cantidade 

Número Registro de la SAG: 

32643ti. 
CARIO 

RANGO AUTORIZAD0: 000-001-01-00000451 / 000-001-01-00000500 
FECHA LIMITE DE EMISIÓN: 06/03/2024 

FIRMA 

Precio 
Unitarto 

Original: Clienta /ÇopiaObligado Tributsrio Emisor 

MES 

Decuentos 
y Rebajas 

cONTADOL CREDITO 

SUB-TOTAL 

IMPORTE 
EXENTO ISV 

EXONERADOS 

IMPORTE 
GRAVADO 15% 

IMPORTE 
GRAVADO 18% 

DECUENTOS 
Y REBAJAS 

15% IMP. SV 

AÑO 

18% IMP. SV 

23 

TOTAL 

.lo550s 

TOTALLLS50 
LA FACTURA ES BENEFICIO 

DE TODOS IEXIJALA, 
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