Pedido 53208-8a(~8156

Edivorial Torres Lage MC Oomough S.A. de
C.V.
tolonia florencia norte, boulevard
siyapa, plaZzd SUpape, esquing opiests o
almacenes Xtrp Disteito Central,
Francisco Morazan. Tegucigalps Honduras
RTN: HNoga14ea92371628
cantabilidad@rveloz. can http. //+504
2231-8585

Telélong. +5a4 9RQ4-3112 -
User: anael Coella Flawres

Facturs
a1 -091-21-aa7 38545
Fecha: 92/83/2424 15: 28

Minlmo: G81=-AAT 2108630081
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Regintra Evarerado:

Nro. Carnet Evanerado:

oo Exenta:

Monfyre: INPREUNAH
CIF/MIF: 3819995385

Froducte
Ingaresidl Cart

nt. Subtotal IVA

aa. 466 &

&
1,843 8%

Cator -"

Papel Sot ‘ta =

Unidad G4, Bux L 43.58 G
Inpatte Gravado 15%: L 1,846 51
Tnipesr tae X L &.64
Tnporte EXO: L &.68
Descuentas ¥ Rebajas

Utﬂ#’gddnsz L a.68
Imppesta 15% L 162 48
Tatal: L 1,249.48

valor e&n Letrag: Us Mil Doscientas
Cupienta vy Hueve L fun Cuarenta y Qcha
Fal L]

Megubt-e Sitavada tigslesta TOTAL

151 L 1,986.51 L 1e2.98 L. 1,240.43
X L &.89 L @ a4 | &.84
E¥a | @ ad L & ag L aaa

Tatieta de Crédita
BAC (Sucursal ; L 1,249.48
Principal) . (HHL)

Canbia: L 3.488

Le Factures es Beneficia de Tados. ..
Exiislat
originel: Cliente, Copis: Obligeda
Tributaiia Emision,

Cargando
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* - Banco Financiera Comercial Hondurefia, S.A.
DEPOSITOS DE EFECTIVO EN LEMPIRAS

CUENTA DE AHORROS CLAS FIDEICOMISO
- TT24247PR0MH '

- AGENCIA: AG PRINCIPAL Tey
 FECHA DEPOSITO:  03-09-2024 10: 258

- USUARIO/CAJERD: - HN.31093  CJ4: 4660
- CUENTA: 591378/001201316404
NOMBRE: * BANCO FICOHSA FIDUCIARIO 108

-------------------------------------------------

-------------------------------------------------

- TOTAL DEPOSITADO: -> ¥kekkextsx300.00
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~ FIRMA AUTORIZADA d

; | it
- DEPOSITANTE: ELMER ULISES PONCE
L IDENTIFICACION: 0801197402588 b4

O
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Col. Alameda 3ra Ave. Tiburcio Carias PBX: 2239-9706 / 2235-3261
Andino, Sendero Subirana,Edificio Telefax: (504) 2235-3333 / 2235-3332
Pl Warren Valdemar Ochoa, Apartado Postal No. 3676

Tegucigalpa M.D.C, Honduras C.A.

MEMORANDUM

DL No.364-2024

PARA: LIC. LOURDES MARIA ORELLANA=

\ b s i
GERENTE ADMINISTRATIVO v A

DE: ABOGADA LOURDES BARAHONA’ANDINO
SECRETARIA GENERAL Y JEFA DE LA UNIDAD LEGAL

1353;‘-,

344 30
S s

A
o

ASUNTO: DEPOSITO EN CUENTA DE BANCO FICOHSA.

FECHA: 29 DE AGOSTO DEL ANO 2024.

Cordialmente, solicito las gestiones correspondientes, realizar un depésito de
L.300.00 en la cuenta de Banco FICOHSA No. 01-201-316404 cuenta de la
Alcaldia Municipal Del Distrito Central, este pago se necesita para solicitar la

prescripcidon sobre bienes inmuebles de los afios 215, 2016, 2017 y 2018 de la
clave catastral nimero 10-0001-001 sobre el edificio del INPREUNAH.

LBA/mgl

Cc/archivo.

INPREUNA
RECIBIDO =
GERENCIA ADMINISTRATIVA

FEcHaZ L 1O 2z




Barrio La Guadalupe, Ave. Juan Manuel Galvez
Sendero La Mani, Tel.: 221 4521, 2231-0883

Cesar matamoros

R.T.N. 17091960001880

Correo: cfmatamoros@hotmail.com
. E CAl: 5A4QD3-F83145-E94FA5-0CF5C4-12B659-B9 FACTU RA
! o
and Lock Image Fechav / ¥ del 20 s! ¥ N 000'001 ‘01 '00002 730
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N° Correlativo de orden de compra excenta

IMPORTE EXONERADO L.

IMPORTE EXENTO L.

N* Correlativo de constancia de registrf exonerado

IMPORTE GRABADO 15% L.

en! del registro de la S, /
AN B GBS

CDNSUMIDOR Fl A FA RA B

LEMPIRAS (En Letras)
ODO

IMPORTE GRABADO 18% L.

DESCUENTOS Y REBAJAS OTORGADOS L.

IMPRESIONES LITHOMASTER S. de R.L., TEL.: 2225-0828, 2244-0817
RTN: 08019010284100, CERTIFICADO SAR N°® 9231-23-10500-106

LS. V. 15% L.

-
s% b,

Fecha Limite de Emisién: 17/11/2024 Rango Autorizado: del 000-001-01-00002651 al 000-001-01-00002850

L.S.V. 18% L.

Firma

TOTAL A PAGAR L.

.

Original: Cliente Copia: Obhgado Tributario Emisor



Lourdes Rico

ba=raave o]
De: Marina Gunera
Enviado el: martes 03 de septiembre de 2024 13:08
Para: Lourdes Rico
Asunto: copia de llave

Buenas tarde Lourdes, me puede mandar a sacar una copia de la llave de la oficina para darle una llave
al abogado Jose Reyes.

Marina



G&C Invers.ones S. de R.L.

Colonia Florencia Norte, Boulevard Suyapa, Edifico Metropolis, Local 11504,
Frente a Emisoras Unidas, Distrito Central, F.M.

E-mail: econofrioymas@gmail.com
Tel.: +(504) 9720-8857
R.T.N.: 08019016867880

CAI: 1D23B3-289435-E47CE0-63BE03-0909B6-1E
Consumidor Final [_| CREDITO[_| CONTADO
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La Factura es beneficio de todos jExijala! Quimico: B/AM
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VALOR EN LETRAS: Ao A/ N o o ra
- L - L__J <+ SUB-TOTAL q OD —_
L s exackay C =
- IMPORTE EXONERADO
No. Correlative Orden de Compra Exenta:
No. Correlative Constancia Reg. Exonerados: IMPORTE EXENTO
No. Identificativo Registro 5.A.G: IMPORTE GRAVADO 15% 8 OO 2
No. Carnet de Diplomatico:
IMPORTE GRAVADO 18%
15% ISV.

\Ca —

Z 1 e
FACTURA N¢ 003—001-01-00002608

18% ISV.

\o

TOTAL A PAGAR
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GRAPHICART R.TN. 08011985160550, Tel.: 2213-4432 / 2222-4191 CERTIFICADO No. 9231-24-10500-11 /graphicarthn@gmail.com



G&C Inversiones S. de R.L.
RTN 08019016867880
Entrada a Res. Plaza, Edif. La Joya, 2do Nivel,

. - Local No.8, Tegucigalpa, Honduras
W y’ (7% Celular: (504) 9720-8857
e-mail: econofrioymas@gmail.com

Cotizacion No. 01-03092024

Cliente Instituto de Prevision Social de los Empleados de La universidad

Contacto Cliente ]Celular: I

Direccion

Contaco Econofrio Ericka Carcamo / Cel. 9720-8857 Validez |30 dias calendario
Fecha 3 de septiembre de 2024 Entrega:|inmediata

Descripcion del Servicio:

Cotizacion de Mantenimiento Preventivo de 1 Aire Acondicionado. Incluye mano de obra e insumos para mantenimientos
preventivos. No incluye repuestos ni reparaciones.

Cant. Descripcion Precio Unitario Precio Total
1 |Mano de Obra /Mantenimiento Prev. de AA Multisplit L. 800.00 L. 800.00
Inlcuye
Garantia posterior unicamente por mantenimiento preventivo 30 dias
Revision y Diagnostico de equipos
Medicion de niveles de gas, toma de voltaje, amperaje, etc.
No Inicuye
Repuestos
Reparaciones
ULTIMA LINEA
- , SUBTOTAL L. 800.00
G&C INVERSIONES S. DE R.L. Pago de forma: Contra entrega de DESCTO.
servicio de mantenimiento
Elige Calidad L ) SUBTOTAL L. 800.00
% Y e -~ ISV L. 120.00
. s 4 N TOTAL L. 920.00
Qe o \
‘ I' <! I—I‘ ‘a «1 *
. .
I i Elige.... s G&C ®= K o%’iau,
1 g 8 -

Instalacién, mantenimiento preventivo y A 2 .
correctivo de sistemas de aire acondicionado \ Firmay Sello Cliente / Firma y SelloG&C )




Col. Alameda 3ra Ave. Tibuarcio Carias PBX: 2239-9706 / 2235-3261
2 h h ) Andino, Sendero Subirana,Edificio Telefax: (504) 2235-3333 / 2235-3332
Warren Valdemar Ochoa, Apartado Postal No. 3676

Tegucigalpa M.D.C, Honduras C.A.

MEMORANDUM No. BNSG-GA 081/2024

Para: Lic. Lourdes Orellana

Gerencia Administrativa

De: Lic. Minner Ayari Morales Araque

Oficial de Bienes Nacionales y Servicios G

Asunto: Visto bueno para revision de Aire Acondicionddo !

Fecha: 13 de Agosto de 2024

Por este medio, solicito de su autorizacién para que por medio de la caja chica se pueda pagar la
revision del Aire Acondicionado ubicado en la oficina de atencién al participante ya que en los
dltimos dias esta presentando problemas mismo que fue notificado mediante correo electrénico
por el oficial de atencién al participante David Aguilar.

Sin otro particular, me despido.

Cc: Archivo




r

Minner Morales

De: David Aguilar

Enviado el: martes 13 de agosto de 2024 11:01
Para: Minner Morales

cC: Lourdes Orellana; Lourdes Rico
Asunto: Reporte

Muy buen dia Lic. Minner, Saludos.

por este medio informo a usted que el aire acondicionado del drea de atencién y servicio al participante
se encuentra fallando intermitentemente a medida transcurre el dia.

por lo que solicitamos a usted su valiosa colaboracion para que técnicos en el tema realicen las
correcciones necesarias y asi su funcionamiento sea el optimo.

Atte.

Angel David Aguilar Mejia

Oficial de Atencién y Servicio al Participante
Gerencia Administrativa

INPREUNAH, Tegucigalpa Honduras.

Tel. (504) 2235-3161 Ext. 1120

Correo Electronico: daguilar@inpreunah.hn

OFICINAS

2239-9706 / 2235-3261

’Tegd{gaga 2235-3265 [ 2235-3267

Col. Alsmeda 2ers Ave. Tibercio Canas Andine, San p{:‘ﬁ{{:’ SQE& 2566-2 230
I

NAH-VS, Sector Pedregal, San Pedro Sul

Senders Subirana, Edificio Warnen Valdemar Ochoa
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instituto de .-"F'"'
la Propiedad El"‘:rgﬁf

GURIEING TE La

RECIBO DE PAGO POR SERVICIOS

R.T.N. o No. IDENTIDAD

1 T — Recibo No. 0003778015

RAZON O DENOMINACION SOCIAL COMPLETA Sl ES SOCIEDAD O APELLIDOS Y NOMBRES S| ES PERSONA NATURAL
LOURDES BARAHONA ANDINO

2
3

coDIGO DESCRIPCION TOTAL

- B

021 CONSTANCIA DE LIBERTAD DE GRAVAMEN 200.00

-

O

o

V752168081-1 TOTAL A PAGAR 200.00

Total a pagar en letras: Doscientos Lempiras con 00/100

§ Vi
‘ i
G M’ A- C / , / ///
Sy , 05/07 ) 782% /4
Lugar y fecha ] Q - Firma del usuario
TR ;
| S
FECHA DE PAGO ara usdeRIasiv -dghbanco [ VALOR RECIBIDO
4 [ PR _WEs_ANG ! 05 5 9;10
03 | 09| 202 | SEP |
CODIGO BANCO h ‘
6 / No.121g '
() > g | /Rglingfigina recaudadora ﬁn}a’deléﬁﬁrg
Y 13 m”?“aﬁd M ! L 2 o
Los fondos recaudados por conceptos de servicios prestados por el Instituto de la Propi . oy e la Clausula Segunda del Zontrato de Fideicomiso para el proyecto

denominado “Sistema de Administracion de la Propiedad de la Repiiblica de Honduras™ aprobado mediante Decreto Legislativo N° 369-2013/e fecha 20 de enero de 2014 y publicado
en el Diario Oficial La Gaceta Numero 33,386 de fecha 22 de marzo de 2014; deberan ser transferidos por las entidades recaudadoras del $istema Financiero, de forma directa a Banco

Atlantida, que es la entidad fiduciaria de conformidad con el referido Contrato. Dicho Contrato de Fideicomiso fue suscrito de conformidad con el mandato contenido en el Articulo 47
del Decreto Legislativo No. 278-2013, publicado en el Diario Oficial “La Gaceta’, en fecha 30 de diciembre de 2013.
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Lourdes Rico

De: Lourdes Barahona

Enviado el: jueves 05 de septiembre de 2024 09:48
Para: Lourdes Rico

Asunto: PAGO DE RECIBO

Buenos dias Estimada Lic. Rico:

Por este medio le estoy solicitando proceder a realizar en una Institucién Bancaria el pago del recibo por servicios
por la cantidad de L.200.00 a nombre del Instituto de la Propiedad, lo anterior para solicitar una constancias de
Libertad de Gravamen del Bien Inmueble dado en garantia por préstamo hipotecario otorgado el ex empleado
JOSE MANUEL MOLINA PALACIOS



Do Fiscal: Cofradia, Col. Las Flores, Calle Principal,
l!”””””ﬂs media cuadra al norte de Pulperia Rosa,
San Pedro Sula, Cortés, Honduras, C.A.
ey L‘ E-mal. geenciagenerlBhondurss argocom, edin raniezm@hotmalcom
RTN, 1501901781180 - Cel: S650:0445 - S864-0074 PBX 2570-8800

-w
Sucursal: Bo. Morazén, 1 Cuadra Abajo de Pollos Camesa, a la par del Puente,
Tegucigalpa, Francisco Morazan, Honduras C.A. « Tel.2238-1147 + E-mail: sac@hondurascargohn.com

San Pedro Sula: 25536627 + Olancho: 9798-7158

rFecha: 6 /0 ? /Zq

Cliente: ,“_"‘ N Of e Uﬂq

=~

Direccion: R.T.N.

Cuenta # Pagina#

> <
CANT. PRODUCTO PRECIO UNIT. A\CARGO L

j Sebre S¢

Factura 001-004-0 cani s s,
- Importe Exonerado | L.
¢
N Q U [] 4 Importe Exento | L, I
Importe Gravado 15% | L. [
CAl: B39F9D-DE9577-6D41B3 AEB-2D5504-15
FECHA LIMITE DE EMISION: 20/02/2025 Importe Gravado 18%| L.
ORIGINAL: CLIENTE 1SV 15% L
1RA. COPIA: OBLIGADA TRIBUTARIO EMISOR o] fas
2DA. COPIA: ARCHIVO 1.S.V.18%| L.
RANGO AUTORIZADO DEL:
001-001-01-00422151 AL 001-001-01-00472150 TOTALA PAGAR|L. / \5 é

kS\‘JVN EN LETRAS

DATOS DEL ADQUIRIENTE EXONERADO:
No. de Orden de Compra Exenta:
No. de Constancia de Registro de Exonerados:

No. Registro de la SAG,

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS: “EXiJALA”
SURTIDORA GRAFICA S. DE R.L. DE C.V./ RTN: 18049018012415 » TEL.: 86765462 + Certificado 9231-22-10500-63

[FAVOR HACER CHEQUE A NOMBRE DE HONDURAS CARGO COURIER S. DE R.LJ




ECOTAX

SOCIEDAD DE RESPONSABILIDAD LIMITADA

Fco. Morazén, D.C., Col. Montes de Sinai,
Calle principal, Tel. 2213-0153 Cel. 9848-7725

[ DIA MES AR E-mail: aurquia520@gmail.com
b (,\ ZL\ R.T.N. 08019018991535
\ ) CAlL 1CA53A-2369E2-1370E0-63BE03-0909F2-69

Cliente: | O Pyevna Y\
RINDZIONAYGS.3 098 Ve
CANT] DESCRIPCION | "o [Erame — ToTAL
{zf‘c |20]° 2120

|

|

\ |
\‘ \ | -
Original; Cliene / Copia: Obligago Tributario Emisor T

Fecha Limite de Emision: 07/07/2025 @Tm
Rango Auto. 00CH001-01-00090001 ol 000-001-01-00086000

REPRESENTACIONES TORRE FUERTE/DAGO TORRES & e,
mmmmc&mwmm 008068757403

INPORTE EXONERADOL.
¥ INPORTEEXENTO

L
¥

INPORTE GRAVADA 164

DE m El%:‘:rl%s :
L

L

Nﬂ. :mu‘l’l\'ﬂ DE u
ORDEN DE COMPRA EXENTA

No. IDENTIFICATIVO DEL INPORTE GRAVADO 18% .

REGISTRO DE LA SAG =

FACTURA 1SV, 5% |L.
—00090269 ISV.1e%(L.
TOTALAPAGAR (L. \564

LAFACTURA ES BENEFICIO DE TODOS | EXIJALA|




Lourdes Rico

De: Ana Trejo Salgado

Enviado el: jueves 05 de septiembre de 2024 15:33
Para: Lourdes Rico

cc: Lourdes Orellana; Denis Vasquez
Asunto: Solicitud de transporte y cena

Buen dia licenciada Rico, muy cordialmente le informo que el dia de mafana 06/09/2024, se

realizara un mantenimiento programado para el equipo que realiza las funciones de muro de fuego,
dicho mantenimiento serda de manera presencial con representante del proveedor, SEFISA, a partirde
las cinco de la tarde, con una duracién aproximada de cuatro horas, por lo que muy cordialmente le
solicito cena para elingeniero Denis Vasquez y representante del proveedor y transporte para el
ingeniero Vasquez.

Agradeciendo de antemado su valiosa colaboracion.

Atentamente,

Lic. Ana Trejo

Jefe de Informacion y Tecnologia
INPREUNAH, Tegucigalpa, M.D.C
Tel. (504) 22399706 Ext. 1075

OFICINAS

2239-9706 / 2235-3261
Tequcigalpa  2235-3265 / 2235-3267

Col. Alameda 2era Ave. Tiburcio Cartas Anding, {-‘

an Pedro Sula  2566-2230

4 5, p i . g i EINAH-VS. Sector Pedreeal. San Pedro Sul
Sendero Subirana, Edificio Warren Valdemir Ocheoa. | UNAH-VS, Sector Pedregal, San Pedr
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Instituto de
la Propiedad

GOPIERNG DE LA BEPUSLICA

RECIBO DE PAGO POR SERVICIOS

R.T.N. o No. IDENTIDAD
1 Recibo No. 0003780837

0818196500026
2 RAZON O DENOMINACION SOCIAL COMPLETA SI ES SOCIEDAD O APELLIDOS Y NOMBRES Sl ES PERSONA NATURAL
LOURDES BARAHONA ANDINO

cODIGO DESCRIPCION TOTAL

021 CONSTANCIA DE LIBERTAD DE GRAVAMEN 200.00
M232847114-1 TOTAL A PAGAR 200.00
Total a pagar en letras: Doscientos Lempiras con 00/100

P /

4

Tey. M0 C, ﬂz/ﬂf/?ﬂ/e ml ;

Lugar y fecha Firma del usuario

FECHA DE PAGO Para uso exclusivo del banco 5 VALOR RECIBIDO

4 [DB _WES —AWO Q00. 00

q?ﬂ[![GkC?BAllCO M

biO Sello oficina recaudadora Firma del cajero

Los fondos recaudados por conceptos de servicios prestados por el Inslituto de la Propiedad, en cumplimiento de la Clausula Segunda del Contrato de Fideicomiso para el proyecto
denominado “Sistema de Adr i6n de la Propiedad de la Republica de Honduras™ aprobado mediante Decreto Legislativo N* 369-2013 de fecha 20 de enero de 20 1.4 y publicado
en el Diario Oficial La Gaceta Numero 33,386 de fecha 22 de marzo de 2014; deberan ser transferidos por las entidades recaudadoras del Sistema Financiero, de forma directa a Banco

Atlantida, que es la entidad fiduciaria de conformidad con el referido Contrato. Dicho Contrato de Fideicomiso fue suscrito de conformidad con el mandato contenido en el Articulo 47

del Decreto Legislativo No. 278-2013, publicado en el Diario Oficial “La Gacela”, en fecha 30 de diciembre de 2013.




G&C Inversiones S. de R.L.

Colonia Florencia Norte, Boulevard Suyapa, Edifico Metropolis, Local 11504,
Frente a Emisoras Unidas, Distrito Central, F.M.
E-mail: econofnoymas@gmall com

’ 7 Tel.: +(504) 9720-8857
M R.T.N.: 08019016867880

y/ CAIl: 1D23B3-289435-E47CE0-63BE03- 0209B6-1E
Consumidor Final [ | CREDITO[ | CONTADO [_|

( FECHA: RTN CLIENTE: FECHA LIMITE EMISION: )
12 sehenlye [ 2054 1035 99945 3098 1% 13/04/2025
NOMBRE:
)nS%_‘\J'kJ \J\ ‘pﬁ’ USHi oN S ‘UD] Y }Q’ —'Emp\ﬂ,_»d\__j O\¢ Lo L.)/}\,,}Vﬂ\i-_
DIRECCION:——__ TELEFONO:
N \ LAV ‘»\\)“- D C Y,
('é CANT. 8 ~  DESCRIPCION P. UNITARIO | BEscusnrosy TOTAL )
i Moo v Obe ey oI Fao |
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"L‘gvt-.a el .ch-c C‘:ac‘l&m .;i - ? ;

GRAPHICART R.TN. 0801 19851460550, Tel: 2213.4432 /2222-4191 CERTIFICADO Na. 9231-24-10500-1 1/graphicart hn@gmail.com

N
La Factura es beneficio de todos Exijalal Quirnics 3/ AM 4
00-001-01 a ~~
AN Rt/ g Rt e o {,  TONAE L L 9200 — )
Modalidad: Impresién po Imprenta (DESCUENTOS Y REBAJAS ﬁ
L
ORTORGADAS | —
VALOR EN LETRAS: QOJ*YU o | odh 22U ’}\-»3 =

bends Lean gaAdS T A=, SIBTOMLIL. 4205

No. Correlativo Orden de Compru Exenta: (MPORTE EXONERADD | L.
No. Correlativo Constancia Reg. Exonerados: IMPORTE EXENTO | L.
No. Identificativo Registro 5.A.G: IMPORTE GRAVADO 15% | L. i} }L)O — |
No. Carnet de Diplomatico: —-
IMPORTE GRAVADO 18% | L-

l/a ) 15% ISV, | L. (};5@. -
// %ﬂs 18% ISV, | L.
FACTURA N! 0003001-01-00002616 (__TOTALAPAGAR|L. 4 B B0 = )




Col. Alameda 3ra Ave. Tiburcio Carias PBX: 2239-9706 / 2235-3261

Andino, Sendero Subirana,Edificio Telefax: (504) 2235-3333 / 2235-3332
Warren Valdemar Ochoa, Apartado Postal No. 3676
Tegucigalpa M.D.C, Honduras C.A.

MEMORANDUM No. BNSG-GA 084/2024

Para: Lic. Lourdes Orellana

Gerencia Administrativa

De: Lic. Minner Ayari Morales Araque

Asunto: Visto bueno para pago mediante caja chica~

Fecha: 02 de Septiembre de 2024

Por este medio, solicito de su autorizacion para poder pagar por medio de caja chica el costo del
montaje y desmontaje del aire acondicionado en la sala de juntas, ya que dicho servicio se debe
contratar por separado.

Sin otro particular, me despido.

% Cc: Archivo



Basilica (afé
Grupo San José de Suyapa S. de R.L.
et 08019021298499
Contiguo a Suyapa Medios, Aldea de Suyapa
. Tegucigalpa
hasilicacafefgrupnsanjosedesiyapa . com
9390-5621
FACTURA VENTA
000-001-01-00387410
( ORIGINAL ) 00363001 - 00413000
sept. 12 2024 01:55 p. mDarlin Roxana Flores Ama
PARA LLEVAR
INPREUNAH
RTN: 080199953098698
ND. 0/C EXENTA:
NO.REG DE EXONERADO:
NO.DE REG DE LA SAG:

UDS DESCRIPCION IMPORTE
(G) Galletas de Limén Ca

1.0 x L.162,00 [L.162,00
(G) Polvoron Caja

1.0 x 1.92,00 [.92,00

2 Art1CULOb ol
SUB TUTAL 4!; 220 B?
- 0,00
0,00
0,00
220,87
0,00
720,87

G LTHPORTES

|
I
PUESTO 15% L. 33.13
v IMPUESTO 18% L. 0,00
TOTAL IMPUESTOS L. 33,13
TOTAL L. 254,00.

(DUSFIENTDS LINCUENTA Y GUA]RU LEMPIRAo CON
0/100 CENTAVOS)

Efectivo L. 500,00
Cambio L. 246,00

C.A.I. E7DB92-E1DZBA-E4409F -DC26F0-6E36ES-28
Rango autorizado

000-001-01-00363001 a La 000-001-01-00413000
fecha Limite de emisidn: 01-05-2025

GRABADD = G EXENTD = E
Original: Cliente
Copia: Obligado Tributario Emisor

ACEPTACION DEL CLIENTE A LA PROPINA VOLUNTARIA

Firnh-aéi cliente

2110



FACTURA 0¢ vr
Pollo Supremo

COMIDAS SUPREMAS & A. de C.V,
Centro Comercial Paseo Juan Pablo
Boulevar Juan Pablo IT
Frincipal:Tegucigalpa C.0 Plaza Juan
Pablo,boulevar Juan Pabilo 1T local # 1
Correo: contabilidad.csupremasignail .com
TegucigalpaHonduras
TEL.22356326 , 22356320
RTN:08019010336863
FECHA 12/9/2024 Hora:12:04:04
R i
1CT 187 4DB22C-FBABEO-G3BEOT- 090925 1
FACTURA: 000-001-01-00627045
CLIENTE:IMPRE UNAH
RIN CLIENTE:0801199530960¢;
DIRECCION:
NO. 0/C EXENTA:
NO.RFG DF FXONFRADD -
NO.DE REG DE LA SAG:
MESERO:HECTOR HESAIJ? PARA EIEVAR

U[JS DEbLRIPLIﬁN PVP IMPUFl £
1 Enbalada Verdt Suprena G

L 20434 L 204.34
1 Tilele de Pectin G

4 Refresco Natural
L 47.

8 Intal. de Artlcu@
ki
DESCU %AJAS:
RME EXENTO:

L
L
L
IMP EXONERADG: L 0.00
L
L
[
L
L

L 225,081 2
2 Filete de Res
L 408 QQ

IMPORTE GRAVADD 15%: 1439.06
IMPORTE GRAVADD 18%: 0.00
TOTAL IMPORTES: L 1439.06
IMPUESTO 15%: 215.86
IMPUESTD 18%: 0.00

TOTAL A PAGAR: L 165492

(MIL SEISUTENTOS CINCUENTA ¥ CUATRO Lempiras 92

/100 J
ENTREGADD  CAMBIO
CONTADO | 200000 L 0.00
CFECTIVO L 345.08 L 0.00

RANGO AUTORIZADD:
OUU-UGI-OI—UUUUUUU1/000-001-Ul'UUBﬁﬁRﬂQ
FECHA LIMITE DE EMISION: 04/07 /2004
arpy O
mﬁmmtm wwmoa%mmlm

ORTGIH A
COPTA: 1 Lrrbutar v emong

S



Domicilio Fiscal: Cofradia, Col. Las Flores, Calle Principal,
l!””””ﬂﬂs media cuadra al norte de Pulperia Rosa,
San Pedro Sula, Cortés, Honduras, C.A.
=N E:mal: gerenciagen=al@honcures cargocom e vz @hotmalcom
RTN. 1501901793180 « Cel.: 9650-0446 » 9864-0074 PBX 2570-8800

Sucursal: Bo. Morazan, 1 Cuadra Abajo de Pollos Camesa, a la par del Puente,
Tegucigalpa, Francisco Morazan, Honduras C.A. « Tel.:22238-1147 + E-mail: sac@hondurascargohn.com
San Pedro Sula: 2553-6627 « Olancho: 9798-7158

Fecha (2 (o7 [29 ]
Cliente: Zﬂf'/ e vNg h

Direccion: R.T.N.

LCuenta # Pagina #

’ <
CANT. PRODUCTO PRECIO UNIT. CARGO L.

[ Sobh '/530

Factura 001-001-0 e | %y Rebaias Otorg

Importe Exonerado

L.
ro | L,
J;N s {}G !‘ 58 Importe Exento |,
- Importe Gravado 15% | L. 1
CAl: B39F9D-DE9577-6D4; 5504-15 1
FECHA LIMITE DE EMISI Importe Gravado 18%|L.
L
L
L

ORIGINAL: CLI
1RA. COPIA: OBLIGADA TRIBUPARIO EMISOR LS.V, 15%
2DA. COPIA: ARCHIVO 1S.V. 18%

RANGO AUTORIZADO DEL:

001-001-01-00422151 AL 001-001-01-00472150 TOTAL A PAGAR

LSON EN LETRAS

DATOS DEL ADQUIRIENTE EXONERADO:
No. de Orden de Compra Exenta:
No. de Constancia de Registro de Exonerados:
No. Registro de la SAG.

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS: “EXIJALA"
SURTIDORA GRAFICA S. DE R.L. DE C.V. / RTN: 18049018012415 » TEL.: 9678-5462 - Certificado 9231-22-10500-63

[FAVOR HACER CHEQUE A NOMBRE DE HONDURAS CARGO COURIER S. DE R.g




ACCESORIOS PARA
COMPUTADORAS
Y OFICINAS SA DE CV
b R.T.N. 05019995108892 e
Correo: gerencia@acosa.com.hn
OFI.PRINCIPAL 6 AVE 3 CALLE N.O.
BO GUAMILITO. SAN PEDRO SULA
TELEFONO 1: +504 2557-89915
TIENDA BLVD MORZAN TGA
Blvd Morazan, Tegucigalpa
frente Iglesia Guadalupe, contiguo a
Banco de Occidente

Tienda: +504 8757-8422
Envios a domicilio y atencion al cliente:
9995-15657

{ FACTURA l

CODIGO CAl
C90D20-005B3F-924B96-377C2A-48D293-27
FACTURA # 004-002-01-00150702

Fecha Limite Emision 07/05/2025

Referencia #: 986949

Cliente #: MOSTRADOR
Fecha:12/09/2024  Hora: 03:50:31 p.
Cajero #: Danny Caja#: 2
Vendedor #: 2010.

08019995309898
CLIENTE/RTN

INPREUNAH o

A74547 - USB 128GB 3.0 M2
Cent:1 Precio 'L 30000 ISV
Precio con descuentdfl. 30000 Total L. 300.00

AT4547 - US| 00S NEGRO META
Cant:1 al:L. 300.00 ISV
Precio cU@pto:L. 300.00 Total:L. 300.00

Descuentos y Rebaj L.0.00
Importe Exonerad« L.0.00
Importe £ L. 0.00
Importe Gravado 1o L. 600.0¢
Imperte Gravado 18 L. 0.00
.S V. 15% 90

.S.V. 18% L. 0.00

Total L. 690.00

Total ltems 2
EFECTIVO Pagado L. 700.00
Cambio EFECTIVO L. 10.00

SEISCIENTOS NOVENTA LEMPIRAS CON
A 00/100
ORIGINAL: CLIENTE-COPIA: OBLIGADO
TRIBUTARIO

#Correlativo de OCE

#ldentificativo de la SAG .
#Correlativo de Constancia del Registro
Exonerado

GRACIAS POR SU COMPRA
TIENDA BLVD MORZAN TGA
ESPERAMOS REGRESE PRONTO



COMERCIAL ARSIL S. DER. L.

Colonia La Campaia #3421, 3 Calle, Tegucigalpa, DC.
Honduras, C.A., Tel: 2236-8120, Correo: andres_ardon123@hotmail.com

( DIA | MES | ANO ) RTN.: 08019015744217
A d 202¢-U CAl: 1FCOD4-B5D923-9C47E0-63BE03-0909BD-0C
( ™
Sefior: jhp;(bf‘a‘f) RTN: daoquqS?O%
Direccion:
A /
( ™
Cantidad DESCRIPCION U’L'TTE:A?O em&;ﬁé TOTAL
3 | Sopon di ol 130.00 799 |eo
| | Lrmaud de honpale HO ke
o Y
ey : "‘T*-e‘@""‘f
L
X °*
%
DATOS DEL ADQUIRIENTE EXONERADO SUB-TOTAL L. 430 o
No. de Constancia de Exonerados: IMPORTE EXONERADO L.
No. de Orden de Compra Exentz: IMPORTE EXENTOL.
No.de Registro SAG. IMPORTE GRAVADO 5% L.| 430 oD
Son; thoa by, b ‘,um).“ d ke IMPORTE GRAVADO 18% L.
" em D[ 1sv.15%L| 64 |so
FACTURA A
| No. 000-001-01-000B2ZREe AL Aisws mreand] wad o)

Original: Cliente - Copia: Obligado Tributario Equsdz © Rarlgd AutdzBdo0000 C1-01400002251

Fecha Limite de Emision: 15-AGOSTO0-2025

TeGucic Alsbfacting ey Benefici

diod

00-001-01-00002550

Impreso en DIMPREC, RTN.: 08019999398961, Certificacion No. 9231-23-10500-107, E-mail dimprec@gmail.com

de Todos, Exijula”

TEL: 2276-8178
| = &1

Firma Cliente

ral Arsil



ECOTAX

SOCIEDAD DE RESPONSABILIDAD LIMITADA

Fco. Morazén, D.C., Col. Montes de Sinai,
Calle principal, Tel. 2213-0153 Cel. 9848-7725

480 ) E-mail: aurquia520@gmail.com

ﬁ

MES

B 44 R.T.N. 08019018991535
QDY) (), 10AS3A-236982-1370E0-63BE03-0909F2-69

Cliente: 1 NP ¢ €0 0G -

RIN2D0 LTS 30 87 Sirsadon:

(CANT,

DESCRIPCION | Thecio (Eomesl  TOTAL

{ “"r;qns%x (‘C {00 ‘fz‘ {00

;p:”"hd’"-

{ h’E .y
fa™

A,

|3 .
Y.

Original: Cliente / Copia: Obligado Tributzrio Emiste, Jspry
Fecha Limite de Emision: 07/07/2085 [TOTAL L.
Rango Auto. 000-001-01-00090001 al 1 %00
REPRESENTACIONES TORRE FUERTE | DAGO TORRES

RTN. DAO11952015861 CERT. No. 5231-23-10500-74 Cels3139-8068 1 740-6750 IHPORTE Em‘mh-
DATOS DEL ADQUIRIENTE EXONERADO

No. CORRELATIVO DE LA
E COMPRA EXENTA,

‘ORDEN Df

Mo, CORRELATIVO DE CONSTANCIA
DE REGISTRO EXONERADO,

[HPORTE EXONERADO] L.

IPORTE GRAVAD 4

No. IDENTIFICATIVO DE
REGISTRO DE LA SA

NO

ValorenL

F

U IsviL.
70100090007 sy mlL

IPORTE GRAVADO 184 _

i
TOTALAPAGAR (L. /O O
LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS | EXWALA|




L

i:ourdes Rico

—— e A T R s e e
De: Minner Morales

Enviado el: martes 17 de septiembre de 2024 13:20

Para: Lourdes Rico

Asunto: RV: Solicitud de transporte

De: Jose Reyes <jreyes@inpreunah.hn>

Enviado el: martes 17 de septiembre de 2024 13:19
Para: Minner Morales <mmorales@inpreunah.hn>
Asunto: Solicitud de transporte

Buenas tardes Lic. Morales,

Por este medio solicito de no mediar inconveniente alguno transporte para la Secretaria de Trabajoy
Seguridad Social ubicada en el Centro Civico Gubernamental, de ser posible a las 13:30 hrs.

Muchas gracias por su colaboracion.



ﬂ”ﬂ”” ﬂs Domicilio Fiscal: Cofredia, Col. Las Flores, Calle Principal,
media cuadra al norte de Pulperia Ross,

San Pedro Suia, Cortés, Honduras, C.A.
A L'ﬂﬂﬁa Exmal. geendagenemiGhondurss caro o, edvin amiream@haimal oo
g USSR 150101731160 - Col: 5500046 - SBB40074 PB 25708800

Sucursal: Bo. Morazén, 1 Cuadra Abajo de Pollos Camesa, a la par del Puente,
Tegucigalpa, Francisco Morazan, Honduras C.A. » Tel.:2238-1147 « E-mail: sac@hondurascargohn.com
San Pedro Sula: 25536627 + Olancho: 9798-7158

~
Fecr [2]07] 24
Cliente: In Fo¥ &_} ‘,\q )
Direccion: R.T.N.
Cuenta # Pagina # J
) S— N\
(CANT. PRODL}_CTO PRECIO UNIT. ‘GARGO L.

( Seob ¢

[

Factura 001-001-01— Desgfgetias Otorg) L

N ? ﬂ ﬂ {i 5 9% e Exonerado

CAl: B39F9D-DE9577-6D41B 5504-15

Importe Exento

L
L
L
Importe Gravado 15% | L. ( ;
L
ki
L

FECHA LIMITE DE EMISION: 20/02/20 Importe Gravado 18%
ORIGINAL: CLIENTE T
1RA. COPIA: OBLIGADA TRIBUTARIO EMISOR il
2DA. COPIA: ARCHIVO 1SV, 18%
RANGO AUTORIZADO DEL: T
001-001-01-00422151 AL 001-001-01-00472150 TOTAL A PAGAR Lf _5@/

SON EN LETRAS
LN

DATOS DEL ADQUIRIENTE EXONERADO:
No. de Orden de Compra Exenta:

No. de Constancia de Registro de Exonerados:
No. Registro de la SAG

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS: “EXiJALA"
SURTIDORA GRAFICA S, DE R.L. DE C.V. / RTN: 18048018012415 - TEL.: 9678-5462 + Certificado 9231.22-10500-63

&AVOR HACER CHEQUE A NOMBRE DE HONDURAS CARGO COURIER S. DE F@




Rest.

Jage's
Valle de Angeles, Plaza El Eden, Salida hacia San Juan de Flores FACTURA Ng 000'001 '[” - ‘} U a 4 B 7 16

Teléfono: (504) 2766-2916 /9871-8843 / Email: restjages@gmail.com
ST
@eccién:

[ No. Orden Compra Exenta:

DIA

ANO

0%

Y

CAI: 0B99AD-CBDF9F-22479F-EEFF7F-82DEBA-B4
RTN: 05011961015274

Ariadna Mackay Rivera

- 401\ 93049449

l

Pedido:

S

No. Constancia Registros Exonerados:

No. Registro SAG:

)

DESCRIPCION

P UNITARIO

DESCUENTOS Y
TOTAL

#¥

=%

A'\\ M N FECiom

2U<E o

——
oy sl T

o MU,
3 o

o a2

e |

Rango Autorizado: 000-001-01-00046151al 000-001-01-00047450

P

FIPIEA Tl I G ATAY!
— CANC L EADOY
23 T e »

-

e AL

La Factura es beneficio de todos jExfjala!

Son: 005

M)

L

S¢S

\ PS

€ fo-c JOS

Fecha Limite Emisién: 22/05/2025 | Modalidad: Impresidn por Imprenta [Original: Cliente / Copia: Obligado Tributario Emisor

\Nd4 Nasqurt

Firma

Importe Exento [N
Importe Gravado 15%

Importe Gravado 18% Q™

1.5V. 15%
1.SV. 18%

TOTAL A PAGAR S

TOTAL

Industrias Litogréficas Print Calor, S. de R.L, RT.N.: 08019015753561 - Certificado N* 9231-23-10500-11 / printcolorhn@gmail.com / Tel.: 2239-1608



3 N 1 CASA SOL S. de R. L.
£} @ Pasco Colonial El Trapiche, Local # 9
g8 L Tegucigalpa M.D.C., Honduras C.A.

s2 Teléfono: 22352368

es — e-mail: casasol.libreria@gmail.com

':’-g R.T.N. 08019019116430

-]

gg

s5[ DA MES ARO

%‘% 29 8 24 CAL 1EF36E-4C3D2F-CSEAEO-63BE03-090955-83

ég Senior: TN ?REDNHH

£3

23 S = e

§ § R.T.g.60 I qqq6-5)5'%c28 Direccion:

ég DATOS DEL ORDEN DE COMPRA EXENTA CONSTANCIA REGISTRO EXONERADOS REGISTRO SAG

E | ADQUIRIENTE

§§ EXONERADO: L= = ; o : .

ré_ CANT, - - DESCRIPCION i U'?\IT'F e TOTAL

o= - - =

3 2 uOMS . Lo.co

] .g i -

Il | 95.00
13 ‘ 20.60 | 2900

L
b
Y
N
o

] Al
l"zf L ]). - \
mg Son: | _ 7 2 “f E
f:ff WRebajas )

Rango Autorizado de Impresién: 000-001-01-00149001 al 000-001-01-00151500 rmpone exento
x p— e

L

L

g; : Imp.Exonerado |L
L

i

Factura Importe Gravado 15%

Impresiones Lopez R.T.N, 08011 967053357 TEL. 2232-0716 CERTIFICADO 9231-23-10500-48

’ 01- . 1S.V. 15% £ (
&0 001 01 0 3150777 Total a Pagar Lq%g@

Fecha Limite de Emision: 05/02/2025 La factura es beneficio de todos “EXIJALA”

Original: Cliente
Copia: obligado tributario emisor

Firma

Ve



Rango Autorizado 000-001-01-00018601 a la 000-001-01-00020100

DIA MES | ANO

P :.-__-;i ; )
0 o 91 9 |2
© Colonia Alameda, Calle principal frente al INA
Tegucigalpa, M.D.C., Honduras, C.A.

Industrias Litograficas, s. deR.L. © Tel.: (504) 2239-1608 (©3150-0216
offset ° digital ° papeleria & Email: printcolorhn@gmail.com ﬁprmtcniorhn

oy eCmO0t73se - FACTURA Ne 000-001-01- 000199247
Yoicoo AINPALSSINAT!
A 0201999530989

' DESCRIPCION

Condiciones de Pago: E(CONTADO [ Jcrenimo DIAS

P.UNITARIO |yt

ficado N° 9231-23-10500-11 / printcolorhn@gmail.com / TeT: 2239-1608

TOTAL

No. Orden de Compra Exenta: Importe Exonerado

==
—

No. Constancia de Registro Exonerado: Importe Exento

< J T ‘ - g Importe Gravado 15% Q& ,g}m %l
Vajoren Letras: M| %‘ 60 PHA'GB Q /MJ;O/W ] O Importe Gravado 18%

A\ —~
ml an 1SV, 15% 5. 04
Fe:ha@.‘ﬂ#f 2025 i Modalidad: Impresién por Imprenta ] Original: Cliente / Copia: Obligado Tributario Emisor / Copia2: Contabilidad
I.SV. 18% [®
i o TOTAL A PAGAR WSO

PrintColor Firma del Cliente

No. Registro de la SAG:

Industrias Litograicas Print Color, 5. de R.L, RT.N.: 08019015753561 - Certi

i,




Col. Alameda 3ra Ave. Tiblrcio Carias PBX: 2239-9706 / 2235-3261

Andino, Sendero Subirana,Edificio Telefax: (504) 2235-3333 / 2235-3332
Warren Valdemar Ochoa, Apartado Postal No. 3676
Tegucigalpa M.D.C, Honduras C.A.

MEMORANDUM No. BNSG-GA 085/2024

Para: Lic. Lourdes Orellana

Gerencia Administrativa

De: Lic. Minner Ayari Morales Araque

Asunto: Solicitud de Sello Bienes Nacionales y Servicios Generales

Fecha: 03 de Septiembre de 2024

Por este medio, solicito la compra de un sello de recibido para el darea de Bienes Nacionales y
Servicios Generales con la siguiente leyenda.

INPREUNAH
RECIBIDO
BIENES NACIONALES Y SERVICIOS GENERALES
FECHA:
HORA:
FIRMA:

Sin otro particular, me despido.

Cc: Archivo

INPREUNAH
RECIBIDO
GERENCIA ADMINISTRATIVA




Col. Alameda 3ra Ave. Tiburcio Carias PBX: 2239-9706 / 2235-3261
Andino, Sendero Subirana,Edificio Telefax: (504) 2235-3333 / 2235-3332
Warren Valdemar Ochoa, Apartado Postal No. 3676
Tegucigalpa M.D.C, Honduras C.A.

MEMQRANDUM
DE-OACT-019-2024

Para: Lic. Lourdes Orellana
Gerente Administrativo \NRREUHA,
Q> 4,
) %
De: Lic. Cristian Barahona. g i
Oficial Actuarial a.i % s
o0 o 0
_— t 44 R
Asunto: Solicitud de sello de recibido (_h[&ﬂg{m "
Fecha: 29 de agosto de 2024.

Estimada Lic. Orellana, )
Muy respetuosamente me dirijo a usted para solicitar el sello de recibido del Oficial de Actuaria, en

vista que actualmente no se cuenta con dicho sello.

Atentamente,

GERENCIA ADMINISTR AT1VA
FECHA; O@r{

HORA:
ORA h /

cmr.-:,\;q,_ﬂl&ﬂgll/ﬁ_@@__

Memorandum DE-OACT-019-2024
Paginaldel




Col. Alameda 3ra Ave. Tiburcio Carias PBX: 2239-9706 / 2235-3261
Andino, Sendero Subirana,Edificio Telefax: (504) 2235-3333 / 2235-3332
Warren Valdemar Ochoa, Apartado Postal No. 3676
Tegucigalpa M.D.C, Honduras C.A.

MEMORANDO

No. DC-033-2024

Para: Licenciada Lourdes Maria Orellana
Gerente Administrativo

De: Lic. Wilson Javier Herrera
Contador General

Asunto: Solicitud Sello para Recepcion de Co

Fecha: 03 de Septiembre 2024

Estimada Licenciada Orellana:

Por este medio cordialmente le solicito su autorizacién para que sea posible nos puedan ordenar
la elaboracién de un sello para la recepcion de la correspondencia en el érea de Contabilidad, en
vista que el actual se encuentra deteriorado, se adjunta copia.

Le agradecemos su atencion a la presente.

Atentamente;

cc: archivo
wijh/

INPREUNAH

RECIBIDO
GERENCIA ADMINISTRATIVA

CECHA: O h@’ﬂb{c 2024
wora__A:25 om

Paginaldel

IRMA r/]u’\ﬂa’ ‘mOr’Dld




M= Estacionamiento Sal

&

lle, Tegucigalpa.

ado Z.

%r Barrio El Centro, Avenida Galvez, Frente al Parque Val

Email: francisco_salgado1716@yahoo.com, Cel. 9552-6616
R.T.N.: 07081963001612 Prop. Francisco Teodoro Salgado Z
FACTURA No. 003-002-01-0000 2620

FECHA: 0 07 202

CLIENTE: .
PLACA’N“: Ls</, .
COLOR: il

No. de orden de Compra Exenta:

No. de Constancia de Regisiro de Exoneracion:

No. de Registro de la SAG:

Hora de Entrada

IMPORTE GRAVADO 15% L.

AV
CAL; CAATFB-EADOA1-0446A%-2A50M mnms-a:f

NOTA: No nos hacemos responsables plydiafios causados do terceras
personas a su vehiculo ni por objetos dBjados dentro del mismo. El
usuario que extravie su deberd en forma

IMPORTE GRAVADO 18% L.

15% L.S.V. L.

18% LS.V. L.

fehacienle que es propietario del vehiculo que retira y paga el valor de 3
horas del precio base.

TOTAL PAGADO L.

)

VALOR TOR HORA 25.00 Lps
T
Son : & .‘£‘1 y rrn m K)Q

ELENA CAROLINA TERCERO FERRERA TEL:8751-6185, RTN.08011977128573, CERTI%O 161-23-10500-33

FECHA LIMITE DE ElﬂISION l53.’01!’2!1!25 Num. inicial:003-002-01 1 Num. fin21:003-002-01-00003000




Panaderia Salmans S. de R.L. de C.V.
Boulevard Morazan, Centro Comercial Maya
Panaderia Salmans S. de R.L. de C.V.
Tegucigalpa,Fco. Morazan
TEL: 22324416 RTN: 08019003251009
BoAul oz
T0BBAF-BD0O0B4-594BA3-31028D-0CE3C5-47
CLIENTE: INPREUNAH
RTN CLIENTE: 08019995309898
FACTURA:000-002-01/ 01865437
No. 0/C Exenta:
No. Registro Exonerado:
No. Registro SAG:
Le Atendio: Ermidia FECHA: 20/09/2024
HORA: 10:58:14 a

UDS DESCRIPCTON UNIT ORTE
10 Semita Ar|oz 15 100 E-

Importe E 0 00.00
Descuentos Y Rebagd takgados 00.00
0 Xento 150.00

Gravado 0.00

SUBTOTAL 150.00
TOTAL L 150.00
E= ProductoeXENTO  G= Producto GRAVADOD

Son CIENTO CINCUENTA Lempiras
ENTREGADD CAMBID
EFECTIVO 200.00 50.00

IMPUESTOS INCLUIDOS
*%% GRACIAS POR SU VISITA #xx
La Factura es Beneficio de Todes Exijala
RANGD AUTORIZADO:
000-002-01 DE 01800001 A 02000000
Fecha Limite:03/01/2025
Email: infosalmans@gmail.com
Casa Matriz
Colonia Las Palomas, Calle Principal
Telefonos: 2232-4416 / 3318-3206
ORIGINAL: CLIENTE
COPIA: OBLIGADD TRIBUTARIO EMISOR



Domicilio Fiscal:
Cofradia, Col. Las Flores, Calle Principal, media cuadra al norte de pulperia Rosa,

‘ ‘ﬂﬁ” San Pedro Sula, Cortés, Honduras, C.A. Email: admonsps@honduras-cargo.com

gerenciageneral@honduras-cargo.comledwin ramirezm@holmail.com

N RTN. 1501901783180 » Cel.: 9650-0446 * 9864-0074 « PBX 2570-8800
'Fecha: ZU/ ? /Z(j
Clce: Inp/euriah

Direcci6n: / R.T.N.

HONDURAS CARGO COURIER §. DER. L.
ONDURAS

~

Cuenta # Pagina #
\
>

CANT. PRODUCTO PRECIOUNIT. | CARGO L.

( Poz?w{,]—( @J,

Factura 001-001-01f | g 8etaiss Corg L

Igiporte Exonerado

N? 00672658 e

™~

L
L
CAl: 1FBC1D-C35522-347TEE0 Importe Gravado 15% | L.
FECHA DE SOLICITUD: 1 4
FECHA LIMITE DE EMISION: 1 25 Importe Gravado 18% | L.
L
L
L

ORIGINAL: CLIENTE
1RA. COPIA: OBLIGADA TRIBUTARIO EMISOR 18.V. 15%
2DA. COPIA: ARCHIVO 1.5.V. 18%
RANGO AUTORIZADO DEL:
001-001-01-00472151 / 001-001-01-00522150 TOTAL A PAGAR

SON EN LETRAS
\ J

DATOS DEL ADQUIRIENTE EXONERADO:
No. de Orden de Compra Exenta:
No. de Constancia de Registro de Exonerados.

No. Registro de la SAG.

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS: “EXIJALA”
SURTIDORA GRAFICA S.DERL DECV. RTN. 1840018012415 Cerfficado® 9231-22-10500-63 / 104901801 2415-000-1

FAVOR HACER CHEQUE A NOMBRE DE HONDURAS CARGO COURIER S. DE R.LJ




HONDURAS

Domicilio Fiscal:

gerenciageneral @honduras-cargo.comledwin. ramirezm@hotmail.com

HONDURAS CARGO COURIER S. DER. L.

Colradia, Col. Las Flores, Calle Principal, media cuadra al norte de puiperia Rosa,

- [ ‘”ﬁ San Pedro Sula, Cortés, Honduras, C.A. Emil: admonsps@handuras-cargo.com

RTN. 15019017331180 + Cel.; 9850-0445 * 9864-0074 « PBX 2670-6800

== :
Fecha: 20 [0 /24 )
Cliente: Tﬂﬂ/‘p Unoh
Direccion: R.T.N.
Cuenta # Pagina#
C —
CANT. PRODUCTO PRECIO UNIT. CARGO L.

( Sey & 4 / 5&

T

Factura 001-001-0
N2 00472487

CAl: 1FBC1D-C35522-347EE0-6 0
FECHA DE SOLICITUD; 2 8

RANGO AUTORI O DEL:
001-001-01-00472151 / 001-001-01-00522150

Desc.§Rebajas Otorg|

rte Exonerado

Importe Exento

Importe Gravado 15%

Importe Gravado 18%

18.V. 15%

1.8.V. 18%

TOTAL A PAGAR

LSDN EN LETRAS

DATOS DEL ADQUIRIENTE EXONERADO:
No. de Orden de Compra Exenta:

No. de Constancia de Registro de Exonerados.

No. Registro de la SAG

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS: “EXIJALA”
SURTIDORA GRAFICA . DERL DECY. RTN. 1849018012415 Cerifcado 8 5231-22-10500-63 / 16043018012415-000H1

(FAVOR HACER CHEQUE A NOMBRE DE HONDURAS CARGO COURIER S. DE R.L,
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O

lou}dés Rico

De: Ana Chow

Enviado el: jueves 19 de septiembre de 2024 17:17

Para: Lourdes Rico

CC: Lourdes Orellana

Asunto: SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA GASTOS DE ALIMENTACION Y TRANPORTE -

PARA LOS DIAS 19 Y 20-SEPTIEMBRE-2024.

Importancia: Alta

Buenas Tardes!!!
Licda. Rico/ Licda. Orellana:

Por este medio solicito por favor me puedan autorizar gastos de alimentacion (cena) y transporte
(noche), para los dias:

» Hoyjueves 19-septiembre-2024
» Manana viernes 20-septiembre-2024

Por motivos que tengo enviar un cierre de informacién a la CNBS, el cual se cargaen la
plataforma de la Interconexién Financiera de la CNBS, y tengo plazo hasta el dia de mafianay aun

estoy consolidando parte de la informacion correspondiente del cierre de transacciones del mes
de agosto/2024.

Muchas Gracias!!!

Saludos Cordiales.

Atte.

Anna Chow

Unidad de Cumplimiento

INPREUNAH, Col. Alameda, Edif. Warren Valdemar Ochoa, Sendero Subirana, Calle Tiburcio Carias
Andino - Tegucigalpa, Honduras.

Tel. (504) 2235-3261 / 2235-3265 / 2235-3267 / 2239-9706 / Ext.1050

Correo Electrénico: achow®@inpreunah.hn



ECOTAX

SOCIEDAD DE RESPONSABILIDAD LIMITADA

Fco. Morazén, D.C., Col. Montes de Sinaf,
Calle principal, Tel. 2213-0153 Cel. 9848-7725

Mo ) E-mail: aurquia520@gmail.com

-
U?7] o7

MJ R.T.N. 08019018991535
C.AL. 1CAS3A-2369E2-1370E0-63BE03-0909F2-69

Cliente: —L wpl‘a UnAH

RTN.C%/. P95 -3095F3  Direccion:

Gl DESCRIPCION | & ic'® [ecorel]  7oTAL |
/ bo)/m»ﬁ@ (30
/

[
\

\

Fecha Limite de Emision: 07/07/2025
Rengo Auo. 00-001-01-000000

REPRESENTACIONES Ti

RITN. 0801962015861 CER. No,

No. CORRELATIVO DE
ORDEN DE COMPRA

\
Original: Ciente / Copia: Obligado Trbutario Eqp ; . \
/

/

IWPORTE EXONERADO]L.
IR NPORTE EXENTO

No. CORRELATIVO DE CONSTANCIA
DE REGISTRO EXONERADO e
No. IDENTIFICATIVO DEL

PORTE GRAVADO 154
INPORTE GRAVADO 84 _

) DE LA SAG

FACTURA L8 5% L.
N° 000-00

Valor en Letras:

—01-00090944 sl

owarer L 1601 )
LAFACTURA ES BENEFICIO DE TODOS | EXNALA!




Lourdes Rico

De: Ana Chow

Enviado el: jueves 19 de septiembre de 2024 17:17

Para: Lourdes Rico

CcC: Lourdes Orellana

Asunto: SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA GASTOS DE ALIMENTACION Y TRANPORTE -

PARA LOS DIAS 19 Y 20-SEPTIEMBRE-2024.

Importancia: Alta

Buenas Tardes!!!
Licda. Rico / Licda. Orellana:

Por este medio solicito por favor me puedan autorizar gastos de alimentacion (cena) y transporte
(noche), para los dias:

» Hoyjueves 19-septiembre-2024

.

» Mafanaviernes 20-septiembre-2024

Por motivos que tengo enviar un cierre de informacion a la CNBS, el cual se cargaenla
plataforma de la Interconexidn Financiera de la CNBS, y tengo plazo hasta el dia de mafianay aun
estoy consolidando parte de la informacion correspondiente del cierre de transacciones del mes
de agosto/2024.

Muchas Gracias!!!

Saludos Cordiales.

Atte.

Anna Chow

Unidad de Cumplimiento

INPREUNAH, Col. Alameda, Edif. Warren Valdemar Ochoa, Sendero Subirana, Calle Tiburcio Carias
Andino - Tegucigalpa, Honduras.

Tel. (504) 2235-3261 / 2235-3265 / 2235-3267 / 2239-9706 / Ext.1050

Correo Electrénico: achow®@inpreunah.hn




Colonia Alameda, calle principal frente a Delikatese.

Quesos Olancho Ny

Distrito Central, F.M., Honduras Tel.: 2222-4042

E-mail: acsierrahn@hotmail.com AR AT .
[ cAl: F FAICR{;:II.'[gUR.BBOMIM
Fecha:| | 7|07 |22l yo oog-001.01- 00008835

-23-10500-114

Cliente: ' Jm Pﬁk me;‘-
Direccion: R_-LN_:OXUI‘??,%BGO[ ﬁg

i

Cant]  DESCRIPCION Procio U. | nubeges Oveeoreds| [/ TATAL

T [Zomho Lollo A A
/| FA 7. 2

0801900023267 CERT. No.

/)

#, TOTAL L. J5P
No. Gorrelativo de o m::m: t .
ento L.
¥ Correlativa de co e reqlstra exonerado -

No Identificativo del registro de Gravado 18% L.

2§ o
Son: Wﬂ%@ Ufﬁjéé/ 15% ISV L. /
Lwé’b% 18 L.{/

La Factura es Beneficio de Todos, “EXIJALA" (f m \[ ] 5-.

IMPRENTAATENAS S. DE R.L DE C.V. TEL: 2238-6677 R.TN.

%

Fecha de Solicitud: 19/12/2023

Fecha Limite de Emisién: 19/12/2024

ST B o
inal: 000-001-0

Original: Cliente | Copia: Obligado Tributario Emisor FYRMA




 a ECOTAX
a SOCIEDAD DE RESPONSABILIDAD LIMITADA

Fco. Morazan, D.C., Col. Montes de Sinai,
Calle principal, Tel. 2213-0153 Cel. 9848-7725

(ol MES A0 )| E-mail: aurquia520@gmail.com
. ' R.T.N. 08019018991535
(zol 0 [ 24 o swapsmassuiscsnmsemess

Cliente: L 1/ P,@L_é‘ UNE H
RINGR 07 -G %4 5-307 &8 Direccion:
CANT| DESCRIPCION | pecio[mammel  tovaL )

| | RDagiplassbteifrs

[y j A
dux EK ALOTHE - U~/ 80 1%
o ! 2 ;
Qriginal: Cliente / Copia: Obligado Tributario Emisor y
Fegcla Umﬂeﬂmdn: 29.'0;0!2024 ¢ T LY L /ﬁo &

Auto, 000-001-01-00085001 & 000-001-01

EHE'QOSENTACIOIES TORRE FUERTE/ DAGO T PORTE EXONERADO i

RTN.08011962015861 CERT. No. mi-ﬁ-ﬂﬁ@ 434750 IMPORTE EXENTO L

MMW .
L.
L
L

CORRELATIVO DE LA |
COMPRA

OﬂDEﬂ DE

IPORTE GRADO 54,

IPORTEGRADO 85 _

ISV.15H L.

No 000—001_01"‘0089583 1SV.18%IL.
e T

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS | EXWALA!

‘)@,@éwﬂt" [/—‘Q ;/‘ELJ;G/“"




Podida #3244-881-8131

ftorial Torres Laes B0 Densugh S.A.
€. ¥,
tolonia Tlorencia nocie, boolavard
tiyana, plods SUyaps, csqiing oplcsia
almacenes ftro Distrito Central,

4nr1 scg Mora2in

B8

T e

tirn S4h:

i ol ada

1. Cathel
Eve:

sre:

TNPREUMAH

ARIE: a8a188%5348]

nhicia

AeRLan

for

el =i

td

wrte Graveds 15%
sworie EX:

wrte 0
wcuentos ¥ Pet

» Radas:
dAtesta 154

ital:

lor en Letran: Siets Mil Tres

eata y T L

Tegueigal pe Hondur u:
HHONDT 9083231628

Evonier ado

da

L&A1
e
L. &

L 7,373,175

dentas

38

aire G avads

L b, 4571.3%

L 9.4

1 L& us

“jela de Adita
£ Sahon

wcipel)y (HHL)

abia-

La Facturs es

Originagl . 3
Fit

1oh

ey

Wi aG Eara s

. Lapae. okldigeds
I




SUYAPA

 AProvtin y svuckion

Pedidn a92ud-nar-ny 1

har{al Tesres Lars B Boocugh 3.A. da
|
balomia thoroacae nur e, bondevar
Hyaa, ploza “vyajpa, s sfiiiba opresla a
shvverte s Ko sty ito Cenlral,
BETerg Mot aast Teguo gubbs Hondut sn
UIY Y AVNT st T 76 14
sl s Vil com Dt favhay

by 23509 G W

HEe GRl-ani-al-¢
alma B91-ET - ~antiannn

& (ET OV TUSN o Y T

1. ANEHR=F2300 -l ALa~ 8l A2 -B380h A~

teatra SAG:

staten Eyanerada.

v Ustnel Ceone stlo.
Evcnty.,

shret INPROGAAH
THIF: oBaI9uELALNE58

aie i Latil 5::‘.:’.&!{:4} Ve
AUsian Cal'ta A Ea [

WBR_ iR §
lar b 050 N0 8
sl Satiiada Carts T
,da‘{ - g s . i s A % BT . -
wrte Gopvade 15% i

wrte £¥
s Y0

wegantos 3 Peloioe i & aa
# gadus,
sesta 155 L gal. é9

ital: . L 72,3180

lor en Letray; Siete Hil Trescimmtus
i ¥ Tes 1 Sefenls y Cineg
]

wire e ayadn I‘.é&;i,i:‘-.t': T A
3 LbAiE.98 & 86d.08 L 7,373 45

L 9,00 LG an i 64y
1 B [ { 8 ag

deta do L it
> {Sucursal L 7,383 18
ey (ML

P L 8ag

La Cactura es Benaficio oo lwlos
Exfyala!

“Drosinal  Cliente, Lupla. Obligaede

Prifnstario Emisidn

e o S

janda



Col. Alameda 3ra Ave. Tiburcio Carias PBX: 2239-9706 / 2235-3261
Andino, Sendero Subirana,Edificio Telefax: (504) 2235-3333 / 2235-3332

Warren Valdemar Ochoa, Apartado Postal No. 3676
Tegucigalpa M.D.C, Honduras C.A.

- é’( ; i F& Al
MEMURANDUM ‘ REEIE:;: g"gﬂ L
No.ATC-041-2024 }recka: 20 | 09|24

Vuann 2254 ©m

OIRECCION EBPE!:I.C\LlST:J

Para: Licda. Lourdes Orellana
Director Especialista por delegacion

De: Licda. Vera Mendez 5
Oficial de Transparencia y Comunicaciones 5 §
NS s‘f‘é‘
. . i’
Asunto: Feria de la Transparencia SPARENCIN'
Fecha: 20 de septiembre 2024

Por este medio y de manera atenta me dirijo a usted para solicitar apoyo con
personal e insumos para crear el stand del INPREUNAH para la “Feria de la
Transparencia” a realizarse el préximo martes 24 de septiembre del presente afo.
Esta feria tiene como propdsito dar a conocer los servicios que el Instituto brinda,
para lo cual es necesario contar con los siguiente:

e Banners promocionales de los servicios del INPREUNAH (préstamos vy
servicios de gerontologia)

e Trifolios para dar al publico

e Personal que pueda estar atendiendo de manera personal para afiliacion,
actualizacion de datos, anélisis de préstamos y procesos de jubilacion.

e Equipo electrénico (computadoras, impresoras, extensiones, entre otros)

‘e 1 Mesa
<e Sillas
/o 1carpa

e Chocolates o dulces de buena calidad (para el publico)
e Recipiente para los dulces de vidrio

e Flores
/e Manteles

e 12 porta tripticos de acrilico para volantes y folletos.

Esta actividad tiene la duracién de medio dia de 8:00a.m. a 1:00 p.m.

Agradeciendo de antemano su atencion a la presente.




INSTITUTO DE ACCESO
A LA INFORMACION PUBLICA

El Instituto de Acceso a la Informacion Publica
(IAIP) te invita a la '
Feria de la Transparencia 2024 \ %

Fecha: martes 24 de septiembre de 2024 .
Hora: 8:00 a.m. a 1:00 p.m. E
Lugar: Universidad Nacional Auténoma de

é_, Honduras (UNAH)
/™ e Estatua Padre Trino hasta bajar a Ia
. " ' Plazadelas 4 Culturas, Edificio F1
= e D1 hasta el Edificio 1841
e Hollywood

X f @@ d




rFACTURA No.000-001-01-0000 1457

PRINT HONgURAS S.DER.L.DEC.V.

RTN:08019016819865
Colonia Miraflores, Ave. Santa Cristina,

Casa No0.2418, Bloque 13, Distrito Central, Francisco Morazan
Tel:22281995 Correo: printhonduras@hotmail.com

CAI11EF32A-053C12-901BEO-63BE03-090928-DE

Sefior (es) _:Z/Vﬁ,é{ E A #

R.TN.

N\

DIRECCION: (7 1/ e 7 % 204

DESCRIPCION

Folt Uf loj zezuecTeer

PRECIO DESCUENTOS

FECHA 22 3//3 2 prizmans/boz|

Y REBAJAS

UNITARIO OTORGADOS

|

LAt

P
FAll Llofor, SEZc~ L7

Ef’,’/i///_.lﬂ//éoﬂy L/ T
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¥la

—
o~ /
\

2

O
9

GAMMA SOLUTIONS, S. DE R.L. RTN: 08019015754305 CERT. SAR: 9231-23-10500-138 Tel:2222-0005

el

(Cantidad a Pagar en Letras W /%% oS v AT eSS

L BESee7s & Ozrcad L5r72 2 ys.

]
J

FECHA LIMITE DE EMISION:05/08/2025

Rango Autorizado:000-001-01-00001451 / 000-001-01-00001500

DATOS DEL ADQUIRIENTE EXONERADO:
No. Correlativo de la Orden de Compra Exenta:

No. Correlativo de la Constancia del Registro de Exonerados:

No. Idenficativo del Registro de la Secretari de la SAG:

FIRMA

LA FACTU S BENEFICIO DE TODOS !'EXIJALA!

/
T
e

gE
%
sy

s

~ sus-ToTAL L. VAN e

[ IMPORTE
EXONERADO

IMPORTE
EXENTO s

L
L

crmvavo1ss L) L, JoO ~
L
L

IMPORTE
GRAVADO 18%

15% IMPUESTO
SOBRE VENTA

18% IMPUESTO

:iér"

SOBRE VENTA L.

Original:Cliente Copia Rosa:Obligado Tributaric Emisor Copia2 Ama:Archivo




Tipos de Prestamos

INPREUNAH

@ Préstamos de
consumo

* Personales. R

e Salud. | Plazo Maximo

¢ Comprade Equipo . 120 meses
Tecnoldgico. '

e Consumo con garantia
hipotecaria.

¢ Décimo cuarto y tercer mes
(solo para pensionados).

» Consolidacion de Deudas.

P e
Prestamos | interés
Automaticos T

® Préstamos de

vivienda
e Compra de vivienda ; .
» Compra de terreno mas if Tasade '
construccion i o Interés
» Construccion de vivienda L TR i
¢ Mejoras y ampliacion de . Plazo Maximo
vivienda - 360 meses

* Comprade terreno

o Liberacion de hipoteca

* Liberacion de hipotecay
construccion

@ Préstamos de
Alivio de Deuda

Ayuda a los trabajadores con alto |
endeudamiento acceder a un
alivio financiero.

https.//inpreunah.hn/inpreunah/

info@inpreunah.hn

2235-3265/ 2239-9706




P N

PRINT HONDURAS S. DER.L.DE C.V.

RTN:08019016819865

Colonia Miraflores, Ave. Santa Cristina,

Casa No.2418, Bloque 13, Distrito Central, Francisco Morazan
Tel:22281995 Correo: printhonduras@hotmail.com

FACTURA No.000-001-01-0000 1458 CAI1EF32A-053C12-901BEO-63BE03-090928-DE

[ Sefior (es) :Zl/f‘/ PR ZAD ,% J
[Enfcaow: s (et Y Al argz0b . “ }
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A2 | Zogrctte px f2eil ce
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GAMMA SOLUTIONS, S. DE R.L. RTN: 08019015754305 CERT. SAR: 9231-23-10500-138 Tel:2222-0005

NN

(Cantidadal’agaren Letras 74/ /f/,d £ TR Zed g TS ) .i/ 1 5/0 .

\Ovce (spicss Exnczes. ) [ME, L |
FECHA LIMITE DE EMISION:05/08/2025 e
Rango Autorizado:000-001-01-00001451 / 000-001-01-00001500 EXENTO L.
DATOS DEL ADQUIRIENTE EXONERADO: INEORTE e L] S 2D T
No. Correlativo de la Orden de Compra Exenta: IMPORTE L
No. Correlativo de fa Constancia del Registr de Exonerados: CRAVADO 187 == —
No. Identficatvo del Registro defa Secretaria en el Despacho de la SAG: - eIl 4 | fekS F
18% IMPUESTO
SOBRE VENTA L.
=
s P
FIRMA =

A/\—/ Original:Cliente Copia Rosa:Obligado Tributario Emisor Copia2 Ama:Archivo
LA FACTURAES BENEFICIO DE TODOS !EXIJALA!



Para:

De:

Asunto:

Fecha:

Andino, Sendero Subirana,Edificio
Warren Valdemar Ochoa,
Tegucigalpa M.D.C, Honduras C.A.

MEMORANDUM
No. AUF-008-2024

Licda. Lourdes Orellana
Gerente Administrativo

Licda. Vera Mendez
Oficial de Atencién al Usuario Financiero

Solicitud de compra

10 de septiembre 2024

Col. Alameda 3ra Ave. Tiburcio Carias

PBX: 2239-9706 / 2235-3261
Telefax: (504) 2235-3333 / 2235-3332
Apartado Postal No. 3676

Por este medio, me dirijo a usted para solicitar la compra de 12 porta tripticos de

acrilico para volantes y folletos.

Agradezco de antemano su atencion a la presente.

"NPREUNAH
RECIBIDO
GERENCIQ&ADMWISTRATIVA
10 -8¢

FCHA: p
wora__| Q-0 o)
ma___ \NOUY ) IRCO
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Col. Alameda 3ra Ave. Tiburcio Carias PBX: 2239-9706 / 2235-3261

Andino, Sendero Subirana,Edificio Telefax: (504) 2235-3333 / 2235-3332
Warren Valdemar Ochoa, Apartado Postal No. 3676
Tegucigalpa M.D.C, Honduras C.A.

INPREUNA
ECiBIDO; JEXT (9

R
3 recHa: 22 | 09 |24
1wora:Z 251 O

. _DIRECCION £5PELIALISTS

No. ATC-041-2024

i
MEMORANDUM §

Para: Licda. Lourdes Orellana
Director Especialista por delegacién

De: Licda. Vera Mendez
Oficial de Transparencia y Comunicaciones

Asunto: Feria de la Transparencia

Fecha: 20 de septiembre 2024

Por este medio y de manera atenta me dirijo a usted para solicitar apoyo con
personal e insumos para crear el stand del INPREUNAH para la “Feria de la
Transparencia” a realizarse el préximo martes 24 de septiembre del presente afio.
Esta feria tiene como propdsito dar a conocer los servicios que el Instituto brinda,
para lo cual es necesario contar con los siguiente:

e Banners promocionales de los servicios del INPREUNAH (préstamos y
servicios de gerontologia)
e Trifolios para dar al publico
e Personal que pueda estar atendiendo de manera personal para afiliacion,
actualizacién de datos, andlisis de préstamos y procesos de jubilacion.
e Equipo electrénico (computadoras, impresoras, extensiones, entre otros)
‘e 1Mesa
<o Sillas
A 1 carpa
~* Chocolates o dulces de buena calidad (para el publico)
ve Recipiente para los dulces de vidrio
e Flores
/e Manteles
e 12 porta tripticos de acrilico para volantes y folletos.

Esta actividad tiene la duracién de medio dia de 8:00a.m. a 1:00 p.m.

Agradeciendo de antemano su atencién a la presente.




Con Arte y Excluauvudad en cada Arreglo Floral
SERVICIO A DOMICILIO LE ATENDEMOS LAS 24 HORAS

Celular: 3147-5598

Bo. Concepcion, Calle Principal, Frente a la ATIC,

Comayagiiela,Honduras, C.A.

E-mail: sayrasulayamador@gmail.com

FACT No. 000-001-01-00000800 ! f

Fecha:

%D em b~ de 20

Tmpreowm-l

Cliente:
Direccion:
( CANT. DESCRIPCION | P.UNITARIO |  TOTAL _ )
j ‘Kohm B Hand @NMM 200 D0
' N Chro SO0

b ELMC MEN R.T.N. 0605 ‘
Im| r ELMO FRANCISCO MENDEZ | SIGI .T.N. 06051984007065 Tel.: 2201-0877 Certi DEENo
RTN. 08011980180835 o woREEOERL
CAl. 1EF2D9-667F50-09A4E0-63BE03-0909DC-08
Fecha Limite de Emision: 05-08-2025 HPORTE EXENTO] L. Q
Rango Autorizado del 000-001-01-00000751 al 000[}0900 < s IMPORTE GRAVADOI L. )
Son: QUW‘Q“WB Py P4 2 o“'l 2 DESCUENTOS Y REBAJAS] L. J
DATOS DEL ADQUIRIENTE EXONERADO by, s e
Yo Orden i Compra Exent: Fronnchnss: St —
No. deniificativo Registro de la SAG. L TOTALIL 55(‘) !

U 3

Envias ﬂl?'fe_ N A AN Teléfono:
H
Direccion:
Recibid:




HONDURAS .

SERVICIOS DE COMUNICACIONES DE HONDURAS S.A. DEC.V

R SERCOM DE HONDURAS.
GIRO: SERVICIO DE TELEFONIA CELULAR
RTN: 08019003250060
DIRECCION: S:(BI:JFI{_(I;VARD MORAZAN, AVENIDA REPUBLICA DE COLOMBIA EDIFICIO
AGENCIA: MI CLARO EXPRESS HONDURAS
CAJA: 1
DIRECCION Boulevard Morazéan, centro Comercial Los Castanos, FRANCISCO
AGENCIA: MORAZAN, DISTRITO CENTRAL
TELEFONO: (504) 2205-4408
CORREO: notificacionesdei@claro.com.hn
CORREO: consultas@clarc.com.hn
E: EXENTO G:GRAVADO @
FECHA FACTURA: 24/09/2024 %@
COPIA OBLIGADO TRIBUTARIO EMlﬁw
FACTURA \Q

FACTURA: 000-009-01-14691777

CLIENTE: INPREUNAH

RTN / IDENTIDAD: 08019995309898

DIRECCION: HN

OC EXENTA:

REGISTRO EXONERADO:

REGISTRO SAG:



o 8

OBSERVACION:
DETALLES DE TRANSACCION

Cantidad Descripcion Precio

Paquete de Minutos
1 T e 3 100
Tel:50433533654

SUBTOTAL L. 100
Impuesto 15% L. 15
Total L. 115.00
Importe Exento L. 0.00
Importe Exonerado L. 0.00
Importe grabado 15% L. 100
Importe alicuota: L. 0.00
Importe S/vta 15%: L. 15
Importe S/vta alicuota L. 0.00
Descuentos y Rebajas Otorgados. L. 0.00

e e e e e e e e e
CIENTO QUINCE CON 00 /100 LEMPIRAS

078B23-D3EEB6-D94CAE-950DAF-DB7B1D-

CAl:
30
FECHA LIMITE EMISION: 04.01.2025
RANGO AUT: 000-009-01-11050001 000-009-01-16050000

* Original Cliente * Copia Emisor
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Lourdes Rico

De: David Aguilar

Enviado el: lunes 23 de septiembre de 2024 14:04
Para: Lourdes Rico

cc: Lourdes Orellana

Asunto: Solicitud de Recarga para internet

Muy buen dia Lic. Lourdes Rico,

atentamente me dirijo a usted con el fin de solicitarle una recarga para el modem de internet asignado al
area de atencidn y servicio al participante, esto se solicita con el fin de cubrir las conexiones que
necesitaran para los equipos de los compafieros que asistirdan el dia de mafiana en el campus de
Tegucigalpay los que viajaran al campus de Cortés.

el numero a recargar es el 33533654, preferiblemente con una semana de internet para abarcar lo
necesario.

agradeciendo su colaboracion para que sea recargado el dia de hoy.
Atte.

Angel David Aguilar Mejia

Oficial de Atencion y Servicio al Participante
Gerencia Administrativa

INPREUNAH, Tegucigalpa Honduras.

Tel. (504) 2235-3161 Ext. 1120

Correo Electronico: daguilar@inpreunah.hn

OFICINAS

2239-9706 / 2235-3261

Tequcigalpa  2235-3265/2235-3267 '
Col, Alameda 2ers Ave. Tiburcio Carias Andino, San Pedro SUla. 2 5§6°2230 ) insttitn g8 Prevision Sacal g s emgleados
Sendero Subirana, Edificio Wareen Valdemar Ochoa UNAH-VS, Sevtor Pedregal. San Pedro Suls g L Unnbrsidad Nacionsl

~ www.inpreunah.hn




Panaderia Salmans S. de R.L. de C.V.
Boulevard Morazan, Centro Comercial Maya
Panaderia Salmans S. de R.L. de C.V.
Tegucigalpa,Fco. Morazan
TEL: 22324416 RTN: 08018003251009
C.A. L.
TOBSAF-BD00B4-594BA3- 310280 0CE3CH-47
CLIENTE: INPREUNAH
RTN CLIENTE: 08019995309898
FACTURA :000-002-01/ 01866300~
No. 0/C Exenta:
No. Registro Exonerado:
No. Registro SAG:
Le Atendio: Ermidia FECHA: 24/09/2024
HORA: 01:53:19 p

UDS DESCRIPCION UNIT ORTE
15 Semita Pequefia @3 75.00 E -
@ Exonerado 00.06

Desc as Otorgados 00.00
Importe Exento 225.00

Importe Gravado 0.00
SUBTOTAL 225.00
TOTAL L 225.00
E= Producto EXENTO  G= Producto GRAVADD
Son  DOSCIENTAS VEINTICINCO Lempiras
ENTREGADD CAMBIO
EFECTIVO 250,00 25.00
IMPUESTOS INCLUIDOS
#4% GRACIAS POR SU VISITA #k%
La Factura es Beneficio de Todos Exijala
RANGO AUTORIZADO:
000-002-01 DE 01800001 A 02000000
Fecha Limite:03/01/2025
Email: infosalmans@gmail.com
Casa Matriz
Colonia Las Palomas, Calle Principal
Telefonos: 2232-4416 / 3318-3206
ORIGINAL: CLIENTE
COPIA: OBLIGADD TRIBUTARIO EMISOR



Lourdes Rico

De: Lourdes Barahona
Enviado el: viernes 20 de septiembre de 2024 14:13
Para: osman.martinez@unah.edu.hn; Raul Estrada; Lourdes Orellana; Daniel Garcia; Marcela

Nufiez; Rall Ernesto Izaguirre Torres; Fredy Gonzalez; Fabricio Doblado; Claudia
Navarro; Lourdes Rico; Andrea Amador; Ana Chow; Ana Trejo Salgado; Alvaro Martinez
Asunto: CONVOCATORIA

Buenas Tardes, Sefiores Miembros que integran el Comité de Gobierno Corporativo y miembros CIE, por
Instrucciones del sefior presidente, se les CONVOCA a la Sesién Extraordinaria No. 01, que se celebrara el
MARTES VEINTICUATRO DE SEPTIEMBRE DEL ANO DOS MIL VEINTICUATRO, A LAS DOS CON TREINTA
MINUTOS DE LA TARDE, en la Sala de Juntas del Instituto, con el propdsito de tratar asuntos de acuerdo a la
siguientes Agenda:

l.- Comprobacién del Quérum y Apertura de la Sesién

Il.- Lectura, Discusion y Aprobacién de la Agenda

Ill.- Presentaciéon de cada CIE de la herramienta de evaluacién a efecto de que se emitan observaciones y
acuerdos para lograr obtener una herramienta de evaluacion estandarizada

IV.- Cierre de la Sesion.

ABG. LOURDES BARAHONA ANDINO
Secretaria General / Jefe Unidad Asesoria Legal
INPREUNAH, Tegucigalpa Honduras

Tel. (504) 2235-3161 Ext. 1013

Correo Electrénico: lbarahona@inpreunah.hn

OFICINAS

2239-9706 / 2235-3261

Teg;ﬂ;:gapa 2235-3265/ 2235-3267 i PREUNAM
» Col. Alameds 2oz Ave, Tiburcio Carias. Ao San Pedro Sula  2566-2230 g o Soc g el
UN E.Séz‘n.ﬁ Secwx 5‘;"»17:‘3'1,5 Podro Sula L e o Aoros R o

Sendero Subeana, Bdifioe Warres Valdioar Ochea




COMERCIAL ARSIL S. DER. L.

Colonia La Camparia #3421, 3 Calle, Tegucigalpa, DC.
Honduras, C.A., Tel: 2236-8120, Correo: andres_ardon123@hotmail.com

( DIA | MES | ANO | RTN.: 08019015744217

L 24 q 2024 CAl: 1FCOD4-B5D923-9C47E0-63BE03-0909BD-0C

(Seﬁor: Tnpiesnah RTN:_O20I194S 307892 )

\Direcoién: .

coti DESCRIPCION e eg&sﬁéﬂm’g TOTAL |
3 | Blinesdo pluds del dia 120 0o Xo ¢o
[ | Seruio de -f-mrupxlc: 4o |eo

DATOS DEL ADQUIRI ) - SUB-TOTAL L. HOO | o
No. de Canstancia de Exonerados: IMPORTE EXONERADO L.

A

No. de Orden de Compra Exenta: IMPORTE EXENTOL.
No. de Registro SAG. INPORTE GRAVADO 15% L. | H0D  |eo

0 Goorboviondd Segumda con Plig INPORTE GRAVADO 18% .
ISVAS%L €O o

Impreso en DIMPREC, RTN : 08019999398961, Certificacion No. 9231-23-10500-107, E-mail: dimprec@gmail.com

FAC TURA LSV 18%L.
L No. 000-001-01-000BZZB\L ARSILGmRERAGARL] H4D 00 |

Original: Cliente - Copia: Obligada Tributaq Batads. -LRarga MitbRzade: DE0-30F-04300802251/000-001-01-00002550
Fecha Limite de Emision: 15-AGOSTO-2025 TEGUQGALP»&!‘%F‘WWM‘WE cio de Todos, E,\'fja[u L

iy
i R.T.N. 08019015744217 i
TEL: 2236-8120 " 4
Firma Clientet eSS maTrcial Arsil




' o g X b
0

k SAR :‘
el FIESTA ) ' 25 5P
\ Tt s ] i
\’\ P  kcigID r@lﬁ
\\\\_ (‘ L(sa -

FACTURA No. 000-001-01-0000 3465 -

CAl: 45C4B3-F1CCFF-054099-E65995-9DAB5D-BD

Fecha Limite:13/05/2025
Rango Autorizado:000-001-01-00003251 al 000-001-01-00003550

cuente: L NPREON AR

INVERSIONES GLOMA, S.A.

Colonia América, Avenida Los Angeles, Lote I-5

Calle 8, Tel:22347844
Distrito Central, Francisco Marazan
E-mail: servifiestann1@gmail.com

RTN: 08019013606762

( DIA

ANO )

24

iqohembe 202y

Credito [ ] Contado[ |

rRTN: ORO(YQ 95 309¢R

(CANTIDAD DESERIPCION Precio Unitario %elgce‘g‘;’;;‘;s TOTAL |
( OO 4 PQ 3xb KO0 qmuw

( Mf%o RQC}(O!?CL QY ton V[a?@/ HO.co (O

(% 5( ,O% TQ!’JH&OVOQ ZC’-C’/D (6000

L 1T /7%}90(\ H Do HOO. o

L b(_) Cox s QOOOC A(OOwco
L TR L | TomaL - (930.a0)

bt))O &1710

Valor en Letras: S
DeSonto
DATOS DEL ADQUIRIENTE EXONERADO:

No. Orden de Compra Exenta:
No. Constancia de Registro de Exonerados:

No. Registro SAG:

( IMPORTE EXONERADD L.

Cinoc O égg_,,m_

IMPORTE EXENTO L.

IMPORTE GRAVADO 157 L.

[ 230 «on

IMPORTE GRAVADO 18% L.

1SV.15% L.

295 50

LSN.187 L.

__TOTALAPAGAR L.

GAMMA SOLUTIONS, 8. DE R.L. RTN: 08019015754305 CERT SAR: 9231-23-10500-138 Tel:2222-0005

22,558 4

* LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS...

[EXIJALA! o

ORIGINAL: CLIENTE COPIA: OBLIGADO TRIBUTARIO EMISOR
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Col. Alameda 3ra Ave. Tiburcio Carias PBX: 2239-9706 / 2235-3261
Andino, Sendero Subirana,Edificio Telefax: (504) 2235-3333 / 2235-3332
Warren Valdemar Ochoa, Apartado Postal No. 3676

Tegucigalpa M.D.C, Honduras C.A.

MEMORANDUM i'RE;'::;R i
No.ATC-041-2024 § recHA: 29 | 09 |24
i vora:.Z225 1 @m0
' DIRECCION ESPEEIALISTS
Para: Licda. Lourdes Orellana

Director Especialista por delegacién

De: Licda. Vera Mendez
Oficial de Transparencia y Comunicaciones

%(%a <
OFQ: SociaL DE ‘-"‘:#f

Asunto: Feria de la Transparencia - ASPARENCIN

Fecha: 20 de septiembre 2024

Por este medio y de manera atenta me dirijo a usted para solicitar apoyo con
personal e insumos para crear el stand del INPREUNAH para la “Feria de la
Transparencia” a realizarse el proximo martes 24 de septiembre del presente ano.
Esta feria tiene como+propdsito dar a conocer los servicios que el Instituto brinda,
para lo cual es necesario contar con los siguiente:

e Banners promocionales de los servicios del INPREUNAH (préstamos y
servicios de gerontologia)

e Trifolios para dar al publico

e Personal que pueda estar atendiendo de manera personal para afiliacion,
actualizacién de datos, analisis de préstamos y procesos de jubilacion.

e Equipo electrénico (computadoras, impresoras, extensiones, entre otros)

/e 1Mesa
“e Sillas
lo 1 carpa

~* Chocolates o dulces de buena calidad (para el publico)
Vo Recipiente para los dulces de vidrio
e Flores
& /o
e Manteles
e 12 porta tripticos de acrilico para volantes y folletos.

Esta actividad tiene la duracién de medio dia de 8:00 a.m. a 1:00 p.m.

Agradeciendo de antemano su atencién a la presente.




N

COLEGIO HONDURENO DE PROFESIO,NALES
UNIVERSITARIOS EN CONTADURIA PUBLICA
¢

OHPUCP)
‘ Edificio Plaza Azul, Local No. 63, 6to Nivel apartado postal 3823, Tel.:(504) 2235-9573/ 2235-6947

e ——

FACTURA
N° 000-001-01-00027943

Direccion web ; www. cohpucphn.org E-mail.. oohpucp@yahoo.comI cohpucpoubranzas@hotmail.oom No. de coleg

COHPUCP R.TN.: 08019995353388
CAL:4947A8-7779BO-424QBB-BOQ5BF-58FA28-BA
cLeNTE: LN PREuNA LT
CANT DESCRIPClON

"0 -

6056 T30 Z3AVHO VLNIUdHI

Mﬂi

.

PRECIO UNITARIO| ceansss moas.mos\ TOTAL

— N
P 1|

iacié
FECHA: _laﬂw’é
ey OFO1- 9995 -3HHE

ENTOS Y

0O

PIAOBLIGADO TRIBUTARIO EMISOR

=

: P |
§RANGO AUTORIZADOQRD- "?;l -26301 7000-001-01-0002

(FT Gt :
5§ My Guinteatoo WD :

_ CORRELATIVO DE ORDEN DE COMPRAE ENTA

e i N RECIE
N. CORRELATIVO DE CONSTANCIA DE REGISTRO EXONERADO —
N. IDENTIFICATIVO DE REGISTRO DE LA SAG _

LAFACTURAES BENFEFICIO DE TODOS “EXIJALA"

$02:00501-81 4076 0OV

FIRMA .
gozar de los derechos y beneficio

¥
IMPORTE EXONERADOL

RABCUENTOS Y REBAJASL

(]
b ORTE GRAVADO 15% L

IMPORTE GRAVADO 18% L

LIMITE: 2710512025

SV18% L

oLAPAGARL] ____](900:00]

Swociales del colegio y particularmente del seguro de vida colectiva es necesario

FEC

e

|

CLIENTE/CO

I

ORIGINAL

. - olvente y cumplir con toda la informacion personal solicitada por el colegioy la compafiia de seguros



Col. Alameda 3ra Ave. Tiburcio Carias PBX: 2239-9706 / 2235-3261

Andino, Sendero Subirana,Edificio Telefax: (504) 2235-3333 / 2235-3332
Warren Valdemar Ochoa, Apartado Postal No. 3676
Tegucigalpa M.D.C, Honduras C.A.

" www.inpreunah.hn |

MEMORANDUM

DL No. 367-2024

PARA: LIC. LOURDES MARIA ORELLANA
GERENTE ADMINISTRATIVO

DE:

,.wﬂ\u‘.x\‘
ASUNTO: COMPRA DE TIMBRE DEL COLEGIO DE CONTADURIA PUBLICA
FECHA: 06 DE SEPTIEMBRE DEL ANO 2024.

Cordialmente, solicito que realice las gestiones correspondientes para la
adquisicion de timbres de colegios de contaduria publica, para presentar
varias demandas de ejecucién Judicial por préstamos personales e
hipotecario.

1.- COMPRA DE 20 TIMBRES DEL COLEGIO DE CONTADURIA POR L.75.00 CADA UNO,

Ll

W -

PARA UN TOTAL (L.1,500.00).

Cc/archivo.




EWWIMS HONDURAS cmﬁ ggJJ:RIER S.DER.L.
A

Cofradia, Col. Las Flores, Calle Principal, media cuadra al norte de pulperia Rosa,
San Pedro Sula, Cortés, Honduras, C.A. Email: admonsps@honduras-cargo.com

Lal [ gerenciageneral@honduras-cargo.convedwin ramirezm@hotmai com
\ 4 RTN, 5019017931180  Cel. 9650-045 * SB64-0074 » PBX 2570-8800

g B
Fecha: TR /2%
T _—
e L Nnorf ey,
Direccion: R.T.N.
kCuenta # Pagina#
Z
>
CANT. PRODUCTO PRECIO UNIT.™ CARGO L. i
/ Sobces A ST
Factura 001 st o
o ; - A Importe Exonerado | L.
N & . 7 5 15’ Importe Exento [ L, )
CAl: 1FBC1D-G35522-34JEE0-63BE03-090983-80 | mporte Gravado 15% | L. [
FECHA DE SOLICITUD: 14/08/2024
FECHA LIMITE DE EMISION: 15/08/2025 Importe Gravado 18%| L.
ORIGINAL: CLIENTE "
1RA. COPIA: OBLIGADA TRIBUTARIO EMISOR 1SV, 15% | L.
2DA. COPIA: ARCHIVO LS.V, 18% | L.
RANGO AUTORIZADO DEL:
001-001-01-00472151 / 001-001-01-00522150 TOTAL A PAGAR [ L. /l_% /; /]
e
SON EN LETRAS
\ >

DATOS DEL ADQUIRIENTE EXONERADO:
No. de Orden de Compra Exenta:

No. de Constancia de Registro de E dos
No. Registro de la SAG

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS: “EXIJALA”
SURTIDORA GRAFICA S.DERL DEC.Y. RN, 18040018012415 Cerblcado # 231-22-10500-63 / 1604A018012415-000-1

(FAVOR HACER CHEQUE A NOMBRE DE HONDURAS CARGO COURIER S. DE R.L)




Panaderia Salmans S. de R.L. de C.V.
Boulevard Morazan, Centro Comercial Maya
Panaderia Salmans S. de R.L. de C.V.
Tegucigalpa,Fco., Morazan
TEL: 22324416 RTN: 08019003251009
CA.L8
70BBAF-BD00B4-594BA3-31028D-0CE3CSH-47
CLIENTE: INPREUNAH
RTN CLIENTE: 0B019995309838
FACTURA:000-002-01/ 01866855
No. 0/C Exenta:
No. Registro Exonerado:
No. Registro SAG:
Le Atendio: Ermidia FECHA: 26/09/2024
HORA: 02:56:23 p

UDS DESCRIPCION UNIT. IMPORTE

15 Semita Pequefa ¥5.00 225.00 E

Importe Exonerada 00.00
Descuentos Y Rebajas Otorgados 00,00
Importe Exento 225.00
Importe Gravado 0.00
SUBTOTAL 225,00
TOTAL L 225.007
E= Producto EXENTO  G= Producto GRAVADO
Son  DOSCIENTAS VEINTICINCO Lempiras
ENTREGADO CAMBIO
JETA DE CREDITO 225.00 0.00
IMPUESTOS INCLUIDODS
%% GRACIAS POR SU VISITA #%%
la Factura es Beneficio de Todos Exijala
RANGO AUTORIZADO:
000-002-01 DE 01800001 A 02000000
Fecha Limite:03/01/2025
Email: infosalmans@gmail.com
Casa Matriz
Colonia Las Palomas, Calle Principal
Telefonos: 2232-4416 / 3318-3206
ORIGINAL: CLIENTE
COPIA: OBLIGADD TRIBUTARIO EMISOR



