Sistema de Administracion Muhicipal Trtegrado

~ ARENAL, YORO - S AMI
EJERCICIO: 2024 -
Orden de Pago Emision: 14/06/2024
. - - Moneda: Lempiras (L) Hora :  03:35 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: MARYORI.MARTINEZ

Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 12057
L: 5,175.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE

Expediente No.: 14563

Fecha de Emision:  14/6/2024

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: JUANA DOLORES LOZANO CACERES Id/RTN: 1802185800126

La Cantidad en Letras: CINCO MiL CIENTO SETENTA Y CINCG CON CERGC CENTAVGCS

Descripcion:

Pago por traslado de personal de salud a la Ciudad de Yoro a realizar entrega de informes correspondientes al mes de
mayo 2024, medicamentos, vacunas y métodos de planificar

CODIGO B PROYEGTO 1 CBIETO/GASTO : ]
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 5,175.00

RETENCIONES

COoDIGO DESCRIPCION

Total de retenciones: 0.00

_ ~ RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO ‘ DESCRIECION

Monto Total: 0.00

% e R RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO 0
SUBTOTAL 5,175.00

- RETENCIONES 0.00
TOTAL | 5,175.00

Fifma y Sellod upuestario

7 P,
Firma y Seliojde Alcalde (sa)

Recibido por: W’ [

Identidad No.: ﬁ(Ot— [L“?gg_a o 120
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Honduras, C.A.

ARENAL, YORO
EJERCICIO: 2024

Orden de Pago

Moneda: Lempiras (L)

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE

Expediente No.: 14563

Fecha de Emision: 14/6/2024

No.Chegue/Nota de Debito:

Paguese a: JUANA DOLORES LOZANO CACERES

Orden de Pago No.:
5,175.00

SAMI

—
Emision: 14/06/2024
Hora :  03:38 p.m.
USUARIO: MARYORI.MARTINEZ
Pagina: 1de 1
12057

Id/RTN: 1802185800126

La Cantidad en Letras: CINCO MIL CIENTQ SETENTA Y CINCO CON CERO CENTAVOS

Descripcion:

Pago por trasiado de personal de salud a la Ciudad de Yoro a realizar entrega de informes correspondientes al mes de
mayo 2024, medicamentos, vacunas y métodos de planificar

i 2 CODIGO ;
11 02 000 001 000 55110 11-001-01

. _PROYECTO/ OBJETO GASTO z
Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central

RETENCIONES

BESCRIPCION

5,175.00

CODIGO

Total de retenciones: 0.00

'RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS

DESCRIPCION

RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO

Monto Total: 0.00

5.175.00 |

SUBTOTAL
~RETENCIONES 0.00
TOTAL e 5,175.00

Firma y Sello de F’fesupuestario

Firma y Sel

Alcalde (sa)

S

Recibido por:

[

Identidad No.: lg (D! S
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e Alcaldia Municipal
5 Municipalidad de Arenal
Honduras C.A. Teléfono 433-0127, 433-0128 433-

OLpOra~
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FURDADA £ 1256

AUTORIZACION

Yo Carlos Alberto Zuniga Lagos, en mi condicién de Alcalde Municipal
de Arenal, Departamento de Yoro, por medio de la presente.

Autorizo: al Joven: Jetse Ilvan Zuniga Cruz.

Cargo de: Tesorero Municipal para que entregue al
Sefior (a): Juana Dolores Lozano Caceres  con tarjeta de
Identidad No.1802-1958-00126

La cantidad de Lps. 5,175.00

CINCO MIL CIENTO SETENTAY CINCO LEMPIRAS EXACTOS
Cantidad en letfras

Por concepto de:

Pago por traslado de personal de salud a la ciudad de Yoro hacer
entrega de informes correspondientes al mes de mayo 2024
medicamentos, vacunas y métodos de planificar.

Y para constancia de lo anterior firmo la presente en el Municipio de
Arenal, Departamento de Yoro a los 14 dias del mes de Junio del
Afo 2024.

Ing. Carlos Alberto Zuniga Lagos
Alcalde Municipal

ARENAL. Fundada en 1856 con el impulso renovador de sus hijos y la ayuda estatal se convertira
dentro de muy poco en uno de los municipios desarrollados del departamento de Yoro



Regién Departamental No 18
Municipio Arenal

Ing. Carlos Zuniga
Alcalde municipal de Arenal

Reciban un cordial saludo deseandole éxitos en sus labores que a diario realiza.

El motivo de la presente es para solicitarle vehiculo para viajar a la regién de salud
de Yoro el dia viernes 7 junio, traer vacuna, medicamenios, métodos de planificar
¥ dejar ios informes.

Hora de salida 6:00 a.m.

CC: Archivo
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
CONTRATO 2024

Nosotros CARLOS ALBERTO ZUNIGA LAGOS, mayor de edad, casado, Ingeniero
Civil, hondurefio, con tarjeta de identidad niimero 1802-1956-00086 domicilio en Qlanchito
Yoro, actuando en mi condiciéon de ALCALDE MUNICIPAL, de la Municipalidad de
Arenal, Yoro, tal como consta en el Acta No.017/2017, emitido por el Tribunal Supremo
Electoral y publicado en el Diario Oficial la Gaceta quien para los efectos de este contrato en
lo sucesivo se denominara LA MUNICIPALIDAD, por una parte y por la otra, JUANA
DOLORES LOZANO CACERES mayor de edad, casado, hondurefio, con Numero de

Identidad 1802-1958-00126 de este domicilio, actuando en su condicién personal,

quien en lo sucesivo se denominard como EL CONTRATADO, por este medio firmamos el
presente CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS, el cual se regird por las
Leyes Vigentes del Pais, pero en Especial por las Clausulas siguientes: CLAUSULA
PRIMERA: EL PRESTADOR , es una persona Natural quien en su representacion actia
como PROPIETARIA AUTOMOVIL , medio por el cual presta los servicios por lo tanto

se esta suscribiendo el presente contrato.

SEGUNDO: El objeto del presente contrato es que EL CONTRATADO realice a favor DE
LA MUNICIPALIDAD el servicio especifico siguiente: PAGO POR TRASLADO DE
PERSONAL DE SALUD A LA CIUDAD DE YORO HACER ENTREGA DE
INFORMES CORRESPONDIENTES AL MES DE MAYO 2024, MEDICAMENTOS,
VACUNAS Y METODOS DE PLANIFICAR.

Tercero: El presente Contrato tendra una vigencia de tres dias CUARTOQ: Sin Perjuicio de

otras obligaciones expresamente estipuladas y/o derivadas del presente contrato, las partes



tienen las siguientes obligaciones principales: a) EL CONTRATADO se compromete a
prestar el servicio en forma diligente, para lo cual podra valerse de personal calificado,
asumiendo respecto de estos, las responsabilidades laborales que de dicha relacion se deriven

del mismo.

b) LA MUNICIPALIDAD se compromete a Cancelar el precio acordado por las partes en
los Montos y plazos estipulados en el presente contrato QUINTO: LA MUNICIPALIDAD
S¢ compromete a pagar al CONTRATADO por el trabajo realizado, la cantidad de Cinco Mil
Ciento Setenta y Cinco Lempiras Exactos (Lps.5,175.00) ISV incluido SEXTO Todo
Litigio o controversia, derivados o relacionados con este acto juridico, serd resuelto conforme
lo establece la Ley de Municipalidades y la Ley de Procedimiento Administrativo, a cuyas
normas, administracion y decisién se someten las partes en forma incondicional, declarando
conocerlas y aceptarlas en su integridad. En fe de lo cual y para los efectos legales
subsiguientes, suscribimos el presente contrato de prestacion de servicios dado en el
Municipio de Arenal, Departamento de Yoro. A los 07 dias del Mes de Junio del Afio Dos

Mil veinticuatro.

L

ING. CARLOS A%t ‘ Juana Io&hs Lozano Céceres
ALCALD NICIPALIDAD ONTRATADO ARENAL.
Fundada en 1856 con el impulso renovador de sus 1jos y la ayuda estatal se convertira dentro de muy poco
en uno de los municipios desarrollados del departamento de Yoro.
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JUANA DOLORE LOZANO CACERES

. DIRECCION - BARRIO EL CENTRO, ESQuiNna OPUESTAAL CENTRO

DE SALUD, ARENAL YORO

R.'I'.N.18021958001266 Tel.9853-9475

ﬂﬁﬁ CAI 237C48-67816F-7E4992-1CBAF0-FA1F 1485

Correo Efectronic‘o:guevara.margaritaZSB@gmaiLcom

Cliente: Quh&cﬁ POLM
RTN: o3 98 46 e730 -
Direccién:: }\'fwr\_QE( D ¥o

» xr REBAJAS Y
Cant, Descripcidn PIUNITARIO |sescuewtos| oy
Liede o o e A 00 4,5e].*
e _Con  peres . L }
N o
3 —

%

—
] T

FACTURA AL CONTADO Impot Exonerad Los )

FECHA LIMITE DE EMISION: 18/12/2024
RANGO AUTORIZADO; 000-001-01-00000176 a 000-001-01-00000205 Inpore Exerty
Original: Cliente-Copia: Obligado Tributario Emisor Copia 2 Contabildzd | IMpote Exento Lps.

SON:

IMP. RUBIG O nehils, Yoro R Th

N CI sl Pevdo  sedenda Y Cirx'@-? !-EXI:/&}"
La Factuna ea Beneficio de Todss EXIRALE

TR0 NG 00188 [oymenn

190 Imps/ Vs Lps. 638, ¢
8% mps Vs Lps
Rt Y esants

TEMHESTOGEZTE Mo, Reiso 9931231050388 TeL s | Total AP agar Lps 8135 o

IG5t i 4,500 >




COMFROBANTE

: — e % ol £ i

= — i — & 1
-y IP- +
B ED) & 5 i M- o ¥ ESCEE l:
;E gﬁr‘ﬂ TNSTITG o€ LA PROPIZDAD :nsTITUTcDELAPRQHEDm 6 3 6 3 5 2 \
ST |

© COMPROBANTE! -
TASA UNICAANUA‘E’VE TCUI,AR -

- o T—— "\ ot o
/
\(USC XCLUSIVO DEL BANCQ)
/ ~

JFICINA RECAUBADCRA
PROPIEI D PARA UNA VIDA MEJOR
! - ‘ !

-

(USC EXCLUSIVO DEL BANCO)

/ SELLO OFICINA RECAUDADORA

PROPIEDAD PARA UNA VIDA MEJOR

a1




R
| NGMBRE fFORENANE
W

SUANA' DOL O

R

* 34D0000003648432

e %L;.ﬁywéaég .
A COMISIONADOSPROPIETARIOS

i

T<HNDODA3095401<<<<<C<<LLLLLLL
2812200F3712205HND<<<LLLLLLLKO
LOZANO<CACERES<<JUANA<DOLORES<




[ ey
xS

; Repiblica de Hondures . |
Secretarfa'de Finanzas - Direccion Ejecutiva de Ingresos - . 1|
Nacional i

Registro Tributario

Y 1
]
_ [RIN:18027958001766

JUANA DOLORES LOZANO CACERES.

i Nombre o Razén Social

: ‘ - Inscripciones ; ]

i y y ‘Productores Importadores b
Ventas-Selectivo i . de Cigarrillos I-A i
Importador 7 Productor Alcoholes Licores ™. _.‘i
Exportador 7™ Distribuidor Alcoholes Licores It
Imprentas . T Importador Alcoholes Licores -

: ;‘!ngpgs‘taﬂi%%:;::am 20120110 o . l!
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Base Legal: Art. 1, 2, y 3 del Decreto N° 102 del 8 de Enero de 1974, reformado
mediante Art. 12 del Decreto N° 255 del 10 ‘de Agoste de 2002, Art. 10 del
Decreto N° 25 de la Ley de Impuesto Sobre Ventas, Art. 56 del Decreto 22-97,
Art. 39 del Decreto 194-2002, Ley del Equilibrio Financiero y de la Proteccién
Social, Art. 27 del Decreto 51-2003 de 10 de Abril de 2003. Art. 8 Decreto de
Ley N° 14 del 15 de Enero de 1873 publicado en el Diario Oficial la Gaceta N°
20880 y ekReglamento de Prestamista No Bancario Acuerdo 43 publicada el 18
de Enero de 1973,

S i
tedsSistencia al
Contribuyente . .

Sefior Contribuyente recuerde su obligacion de comunicar a la DEl cualquier
cambio en sus datos en el RTN, conforme el articuo 43 numeral 'S del.Cddigo

Director Ejecutivo
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@ MUNICIPALIDAD DE ARENAL, YORO i [ .
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