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¢ % MUNICIPALIDAD DE SAN LUIS

i.."EE__- -:- DEPARTAMENTO DE SANTA BARBARA, HONDURAS, C.A. | Hector Felipe Zepecda
2 {_d;g TELEFONO. 2657-2044 - TELEFAX: 2657-2045 | P téhﬂt’:.idad S5ania Ana, 14 Calle 8 Ave., casa # 130,
Ty LN 10 . ; omercio y San Pedro Sula, Honduras, C A.
:’E ‘.‘; ORDEN DE COMPRA N9 (14822 maP Servicios Tel 2552.0821 Cel. 8792.1499
, P— | E-mail: publicom3001@hotmail com
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7y | { | /
D evFas [n ﬁﬂfﬂ ale5 |38 b5t 10454900 | Direccion: Sania PrAop3
7 1 Sort > —5 /q,;_.ﬂ., Z &£ il CANT. | DESCRIPCION P. UNIT. TOTAL
Fo e 0 onZ @ 179g/y - 3 |Gopgad Indothiates bAT mTS[B)m0q 92900 |0
To- A0S =0 /}.:-e_.-—-j ,éc:;s €y Yond Q-d'ff‘}{wd& 1w
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VE —— CANT. FLETE / OTROS | P UNT.
oY Pa s %72 f [ffz-r-cﬁu-/ \
LA i, J:a / r DESC. Y REB.
#if/' S ,—-“L( = Comp. Exenta No. OTORGADAS -
J Reg. Sag. No. IMPCR. EXENTO L
_|Const. Reg. Exon. —
} © CAl: AE2095-8D3D66-B2448E-8C0862414E26-AC  |'WPOR GRAVADO 15% L
Fecha de recepcion: 20-11-2023
[ Fecha limite de emision: 20-08-2024 TS &
> Rango autorizado: SV
_ ' 000-001-01-00001451 al 000-001-01-00001600 ool 25 o
N 2\ LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS, “EXIJALA” | 18%I1SV. L
f'ﬁ‘ - ?‘g 1;? am Original: Cliente Copia: Obligado Tributaro Emisor !
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4~"% MUNICIPALIDAD DE SAN LUIS

DEPARTAMENTO DE SANTA BARBARA, HONDURAS, C.A.

e - 4 HURIVER S, DE R.L
| TELEFONO. 2657-2044 - TELEFAX: 2657-2045 RTN: 05019022375832
A Tq': sha) 9931 ATI2
“-%  ORDENDEcomMPRA NY 014817 il
SAN LUIS, S. B. ‘_79 DE ﬁcé’f#r’ﬂ DELZU“Z.,L,[ HUPiVEl" :r;:::a:a
- . : 2 s FLADDRA
S WOy Ve 5. ARG T s e e
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MUNICIPALIDAD DE SAN LUIS

DEPARTAMENTO DE SANTA BARBARA, HONDURAS, C.A.
TELEFONO, 2657-2044 - TELEFAX: 2657-2045

ORDEN DE cOMPRA IN¢ (14824

SANLUIS, $.B. O F 0E £ e/ o

DEL20 “Z "(’ 1

INVERSIONES IVI-B VALLADARES

Col, Nueva Esperanza Contiguo A Pulperia Angie Danli El Paraiso
Email: nestorcruz92@yahoo.es / Cel.: 97231549

R.T.N. 07031992009708 CAIl: 3E6A84-B6016A-78429F-14F823-C69FC6-E

SENOR (ES): 045 /::.-f /ﬂ/aum'c:.;ﬂ S S Ua,w

L POR ESTE MEDIO DE LA PRESENTE FAVOR SUMINISTRARNOS LO SIGUIENTE:
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| L.- n%r_. (f.tﬁ{:)ﬂj

A0 - 200m FUL

FACTURA N° 000-001-01-00000156

N° Correlativo de orden de compna exenta

N Cormelative de constancla de regiviro cxonersde

N identificativo del registro de la SAG

ALOR EN LETRAS:

ECHA LIMITE DE EMISION 20/10/2024

RANGO AUTORIZADO DEL 000-001-01-00000151 AL 000-001-01-00000200

A NN







#3% MUNICIPALIDAD DE SAN LUIS

/55“ DEPARTAMENTO DE SANTA BARBARA, HONDURAS, C.A.
= : TELEFONO. 2657-2044 - TELEFAX: 2657-2045

% 3

£ e

ORDEN DE COMPRA NY (014820

A=y
r_sx:w LUIS, S. B. dé;,DE < //‘a 76 DEL 207 <

rseﬁn:mussy Z & /‘76 =14
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EPUE§T05 PARA CAMIONES, S.A. DE C.V.

2] Calle, 10 Ave, N E.. Bo. Santa Anita

- -
”HX_J."-HI;!. Honduras
L 25 12-1060

LIZ0CIones: ventasa repacasi.com
Fesentantelegalia@ repacasa.com
NG 0501999511948

FACTURA No. 000-002-01-00545913

REPACASA

ZLIENTE: MUNICIPALIDAD DE SAN LUIS 58

T.N: 6209905509666
.G,
=ECHA: ()8 (022024

CODIGO:
VENDEDOR:
HORA:

AUN2
JONAN
15:23:38

N° CORRELATIVO DE CONSTANCIA DE REGISTRO EXONERADO:

CONDIGION: ( ()N Al)
BOLETA: |S()]RNA
VENCIMIENTO:

N° CORRELATIVO DE ORDEN DE COMPRA EXENTA:
N" IDENTIFICATIVO DEL REGISTRO DE LA SAG:

DESCRIPCION CODIGO PRECIO DESCUENTO Y TOTAL
Inﬂrmng UNITARIO REBAJAS OTORGADOS 4
1 /| KIT GASKET ISOGRM 012D 4,802.00 ().00) 4,502.00
i SILICON GRIS E406RH1002C 75.00 ().0)0) | 50).0)()
2 / LIMPIADOR ELECT. C206RM20639 160,00 (.00 320.00)
& / FSPEJO RETROVISOR G2ZOTRMITOT197 210,00 ().0)() 420,00
' TOTAL ().0)0) 5.692.00
_.____..-..n-"'"-"ﬁ‘\_
_’r._._____.----' P !'I.
| ).
, : -.“'f;\"'-
*. -_._._____._.-.F-'—"'""" 4 H""'.‘
\ o Yo TRl < |
Qa3 b
i p P “*-_‘
“TI0 e y
4 85,9 |/
s I.._;_'LS,I arr".-'
I ..':.r.:.‘ ,-’.r"'
" -”_‘I:.F.r
OR EN LETRAS: SEIS MIL QUINIENTOS CUARENTA Y CINCO 80/100 LEMPIRAS
=RVACION: MATERIAL ELECTRICO SIN GARANTIA. IMEORIE EXONEBADS b= 0.00
IMPORTE EXENTO L. 0.00
IMPORTE GRAVADO 15% L. 5.692 00
IMPORTE GRAVADO 18% L. 000
1.5.V. 15% L. S53.80)
1.5.V. 18% L. 0.00
TOTAL A PAGAR L. 6545 80)

SELLO NOMBRE QUIEN RECIBE

' MERCADERIA ANTES DE SALIR. 2.2NOS RESERVAMOS EL DERECHO DE ACEPTAR DEVOLUCIONES. 3.NO SE ACEPTAN DEVOLUCIONES 5 DIAS
al- [ A FEFCHA DE LA FACTURA. 4.NO SE ACEPTAN DEVOLUCIONES EN PARTES ELECTRICAS. 5.DESPUES DE LA FECHA DE VENCIMIENTCO DE LA

I COBRARA EL 3.5% DE INTERES MENSUAL. 6.1 LA FACTURA ES AL CREDITO, EL TENER LA FACTURA ORIGINAL NO CONSTITUYE EL PAGO DE [.A
ONSIDERA PAGADA UNICAMENTE MEDIANTE RECIBO OFICIAL DE CAJA EMITIDO POR REPUESTOS PARA CAMIONES, S.A. DE (V.

I TEAT-6F4F99-A09E98-57A732-D1 RANGO AUTORIZADO 000-002-01-00527001 AL 000-002-01-00609000 FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/2024
LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS "EXIJALA"
ORIGINAL-CLIENTE
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s - ¢ MUNICIPALIDAD DE SAN LUIS | ’
i o f*i; DEPARTAMENTO DE SANTA BARBARA, HONDURAS, C.A. Cmnmal y N Ovedades P aulette
t 7 kS TELEFONO, 2657-2044 - TELEFAX: 2657-2045

:‘_E . G 5 De: Lourdes Suyapa Toro Mata
%,‘vm*? - Barrio Lns Profesores, Calle principal, esquina opuesta a Transportes Serrano,
Ay ORDEN DE COMPRA INY¢ 014705 San Luis, 5.8, Honduras, C.A,
Aen—; R.T.N. 0501962017324 Tels: 2657-2163
3 Email: toro_lourdesldiyahoo.com
SAN LUIS, S.B. OY DE g vier= DEL 20 "Z }l CAIL: 2DABDA-EI7AC6H-1049AA-5E6360-82A97D-60
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. #:% MUNICIPALIDAD DE SAN LUIS

N = "=':-.= DEPARTAMENTO DE SANTA BARBARA, HONDURAS, C.A.
% é" TELEFONO. 2657-2044 - TELEFAX: 2657-2045
et
==,  ORDENDECOMPRA NY (14750

SAN LUIS, S. B._Zl/ DE Z e ro DEL 20 "z &/ W

SENOR (ES_):_(?ﬁ-Z-)/. _‘Zacff/x /27 fc.\,u-/r's. 7 o—
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ALCALDIA MUNICIPAL DE SAN LUIS SANTA BARBARA (BOLETA DE COMPRA|

R.T. N. 16209995509666 // TEL. 98860923
Bo. EL CENTRO. CALLE PRINCIPAL. SAN LUIS, 000-001-11-00
SANTA BARBARA, HONDURAS. C. A. 9
Email: municipalidadsanluis1620@gmail.com N- 000016

CAi: 7AEC5A-912C4D-0742B4-249038-EDDSFA-ED

[ PROVEEDOR: [ ¢ y Zedilell, auhista ;
| RTN
| D’RECUOMQQJH'Q = Cen)rro Son hutlg S-S . |60| OL |24
| CONSTANCIA DE REG. EXONERADO ﬁmm DE COMPRA EXENTA

NUMERO DE REGISTRO S. A. G.
r CANT. DESCRIPCION | P UNIT. |VALOR TOTAL

S @LD.S@QU\% CAHN Px‘@(\iw Qp\og {ZM;{FE(GS .Sz%gdf&

e -—____...--"-z//

#—

}
impr. Sta. Barbara- R. T. N. 05011965013770 - CERT. No. 9231-22-10500-89 - Tel. 2643-1398
2Td. 000-001-11-00000001 - 000-001-11-00000100 - Fech. Recepaion - 06/05/2023 - Limite. Emision - 05'05!2024

Original: Cliente // Copia: Emisor J le —’}7 &Lf‘d

Firma / Huella

Son: | mj) Qfl5(ll@f\4@f) @@ RE NG EN®S

SUB-TOTAL .
OTAL A PAGAR L. | 2, 6N )







#.¢ % MUNICIPALIDAD DE SAN LUIS

S@s |% DEPARTAMENTO DE SANTA BARBARA, HONDURAS, C.A.

A &R K TELEFONO. 2657-2044 - TELEFAX: 2657-2045
ﬂ?ﬂ!‘-& T ( 3
“-Y  ORDENDE comprAa NY (01482

- 3
SAN LUIS, S. B. DE ,Oé ‘e DEL 20 -z,C/
SENOR (ES): O A_s ip Jdres

POR ESTE MEDIO DE LA PRESENTE FAVOR SUMINISTRARNOS LO SIGUIENTE:

DESCRIPCION | PN

 Jes 6.56ij res Palre

A R |

oy A Sl

wod "l
—

A
b o h (P
m l"

'-5 ALCALDEL MUNICIES -'fiﬂ \

W?/‘“w VT ORIZADO POR
a2/

DN
[ W’u\l'

, e




Gtiles Utiles de Honduras S.A de C.V.

de honduras

Lo utiles s Utiles

DIR. CASAMATRIZ

RTN 05019995104894
E-MAIL: administracion@ut ilesdehonduras.com

BARRIO:BERMEJO, CLLE:KM3,CASA NO:N/A FaCtu ra

MUNICIPIO:SAN PEDRO SULA
DEPARTAMENTO: CORTES
TELEFONO:504)2545-68-00

18:43.07 ORIGINAL T016 Tienda 16

PUNTO DE EMISION

CENTRO COMERCIAL MULTIPLAZA
LOCAL239 Y

240, SAN PEDRO SULA CORTES
HONDURAS CA.

TELEFONO:(504) 2550-5632

Registro Exoneracion Fiscal :

a) EL IMPORTE DE ESTA FACTURA DEVENGARA EL 2.5% MENSUAL A PARTIR DE LA FECHA DE VENCIMIENTO

c) ESTA FACTURA SE CONSIDERA PAGADA UNICAMENTE CON EL RECIBO DE CAJA O DE PAGADO

b) POR LAS DEVOLUCIONES ACEFTADAS POSTERIORES A 30 DILAS NO SE RECONOCERA E{ L.S.V. PAGADO AL FISCO

HECIBEI CONFORME ¥ ACEPTO LOS PRECIOS Y CONDICIONES

FIRMA CLIENTE NOMBRE

CAIl: 6EDB81-93519E-F947AA-163118-EF48DE-8C
Fecha Limite de Emisién: 08.12.2024
Rango Autorizado: 008-003-01-00012701 / 008-003-01-00014100

No. Correlativo de Orden de Compra Exenta :
No. Correlativo de Constancia de Registro Exonerados:
No.ldentificativo del Registro de la SAG::

IMPORTE EXENTA L.
IMPORTE GRAVADA 15% L.
IMPORTE GRAVADA 18% L.
IMPUESTO 15% L 3,69240
IMPUESTO 18% £ ' 0.00

NETO A PAGAR L.

PEDIDO SAP. O/C. REFERENCIA SAP |[FECHA DIA MES ANO

No:1185699 No No. 90834491 |poc. o8 o2 2004 |No.008-003-01-00013190
CLIENTE NOMBRE DEL CLIENTE NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO

2000173 MUNICIPALIDAD SAN LUIS SANTA BARBAR 16209995509666 A

A
DIRECCION POBLACION TELEFONO CLIENTE |VENDEDOR
Bo EL CENTRO FTE A PARQUE- SAN LUIS SANTA BARBARA 000026572044 7655
SAGUILAR 7655 ‘ —_ [CONDICIONES: ntrega: 81
REVISOR REVISADO __ICONTADO Bultos: 130
CODIGO COD. BARRA DESCRIPCION CANTID |UNIDAD| PRECIO FSCUENTO | IMPORTE
UNITARIO REBAJAS
{JHGP.DDS
1011280 7428602291528  CUAD TAR 160P GRAP AMIGO MASC 100  UN/1 1110 E 0,00 1,110.00
1011279 7428602291511  CUAD TAR 160P GRAP AMIGO FEM 100  UN/1 1110 E 0.00 1,110.00
1003279 7428602200506  PLASTILINA AMIGO 10 COLS. 100  UN/ 1 1343 E 0.00 1,343.00
1019129 7428602329566  LAPICES COLOR VIVELO 12 LARGO 600 UN/1 1466 E 0.00 8,796.00
1019126 7428602329252  BORRADOR AMIGO MEDIANO B9306 1200 UN/1 15 E 0.00 2,100.00
1004659 7428602202944  LAPIZ GRAFITO ECO HB AMIGO 1800 UN/1 143 E 0.00 2,034.00
1015576 7428602313664 CUAD TAR 200P COS GDE AMIGO MASC 1500 UN/1 2783 E 0.00 41,745.00
1015575 7428602313657 CUAD TAR 200P COS GDE AMIGO FEM 1500 UN/ 1 2783 E 0.00 41,745.00 |
1019050 7428602329849  CUAD ESP N3 1MAT VIVELO FEMENINO 1200 UN/1 1586 E 0.00 19,032.00
1019051 7428602329856  CUAD ESP N3 1MAT VIVELO MASCULINO 1200 UN/1 1586 E 0.00 19,032.00
1019074002 7428602331385 BOLIG VIVELO ST 1.0MM. NEGRO 2500 UN/1 164 E 0.00 4,100.00
1004183 7428602200896 JUEGO GEOMETRIA AMIGO GRANDE 300 UN/1 1229 E 0.00 3,687.00
1005585 7426500281009 CUAD ESP N3 70H COLORES COPAN 200 UN/1 6468 E 0.00 12,936.00
1017191002 884851028273 BOLIG FEEL IT BX427 ST 0.7 NGR 200 UN/1 446 E 0.00 892.00
1003776 7428602200414  BORRADOR P/PIZARRA AMIGO 200 UN/1 13.09 15 0.00 2,618.00
1006388 7428602242940 REGLA PLS TRANSP AMIGO 12"/30C 200 UN/1 334 E 0.00 668.00
1004308 7501174972108  TIZA BLANCA 50 PZAS BACO 200 UN/1 2415 E 0.00 4 830.00
1004312 7501174972122  TIZA COLOR 50 PZAS BACO 200 UN/1 33.04 E 0.00 6,608.00
1010671 2060000003769  KIT 3MARC EXPO LOW ODOR AZ/NG/RJ 200 UN/1 6465 E 0.00 12,930.00
1005953 7428602332665 PORTALAPIZ OFFICEONE NEGRO 200 UN/1 17.78 15 0.00 3,556.00
1003860 4710581424121  ARCHIV EXP T/C AZUL 13 DEP 42412 100 UN/1 9221 15 0.00 9,221.00
1003861 4710581424152  ARCHIV EXP T/C HUMO 13 DEP 42415 100 UN/1 9221 15 0.00 9,221.00
UTILES DE HONDURAS
r%m::liiiﬁfﬁ S. A. DE C. V.
LZifl jde honduras || PAGAIDO T-16
DEE"‘ A(i}"iﬂ'DO T -1.6 FORMA DE PAGO!
EFECTIVO | }DEFGSIT ]
FEB, 2024 DOCUMEN
\ BANCQO:
8ON: DOSC = _ 40 /100 _ | TOTAL J 1 0.00 L. 209,314.00
| | FIRMA FINIMA § = -
SAMN BRPEMRC) 50N LA IMPORTE EXONERADA £

Original - Cliente

Copia 1 - Obligado Tributario &
Copia 2 - Contabilidad

Copia 3 - Creditos




Gtiles Utiles de Honduras S.A de C.V.

de honduras

A (15 (10t RTN 05019995104894
-ASA MATRIZ E-MAIL: administracion@utilesdehonduras.com EUNTO DE EMISION
R, CA ENTRO COMERCIAL MULTIPLAZA

g,iﬁﬁ'ﬂ-EE‘RMEJG,CLLE:I{MSTCASA NO:N/A FaCtu ra LOCAL239 Y i
muNICIPIO:SAN PEDRO SULA 240,SAN PEDRO SULA,CORTES
DEPARTAMENTO: CORTES HONDURAS,CA.
T NO:504)2545.68-00 TELEFONO:(504) 2550-5633

16:20:45 ORIGI NAL T016 Tienda 16 Registro Exoneracion Fiacal :

PEDIDO SAP. 0/C REFERENCIA SAP [FECHA DIA MES ANO

No:1185699 Nb/ No. 00834777 |poc. 09 02 2024 |NO.008-003-01-00013198
CLIENTE NOMBRE DEL CLIENTE RTN NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO

2000173 MUNICIPALIDAD SAN LUIS SANTA BARBAR 16209995509666 A

|DIRECCION — POBLACION TELEFONO CLIENTE |VENDEDOR

Bo EL CENTRO FTE A PARQUE- SAN LUIS SANTA BARBARA 000026572044

SAGUILAR ONDICIONES :
ICONTADO
CODIGO COD. BARRA DESCRIPCION GANTIDJ
- = " (GRANEL 100 UN/1 7.88 15 0.00 788 00

Egrggég %13;;3;333523 EHEE‘E;EE E:-?a?ﬁé' :HESIGD 36 jF‘AGS 500 UN/1 540 E 0.00 2,700.00
1002466 7428602200056 CUADERNO CALIGRAFIA AMIGO 36P 500 UN/1 540 E 0.00 2.700.00
1002467 7428602200025 BLOCK LISO AMIGO 800 UN/1 1598 FE 0.00 12,784 00
1000166 2426600701001 CUADERNO DE REGISTRO ESCOLAR 200 UN/1 8654 E 0.00 17,308.00
1010205 7428602287163 CUAD ESP N3 1MATLISO AMIGO FEM 50 UN/1 28658 FE 0.00 1,:29 00
1010206 7478602287170  CUAD ESP N3 1MATLISO AMIGO MASC 50 UN/1 28658 E 0.00 1.429 00

ba AL bEbs O

s | | PAGARQ T-1c
sl <O PG || FORMA DE PAGO:! | '
Il DESPACHADOC T-16 'EFECTIVO ( )DE ) CKS.( |
ﬂ U B | DOCUMENTO Ng
i
SON: TREINTA Y NUEVE MIL DOSCIENTOS CINCUENTA Y SEIS LHEPIF.A;L CON 20 /100 I TOTAL |_L
a) EL IMPORTE DE ESTA FACTURA DEVENGARA EL 2.5% MENSUAL A PARTIR DE LA FECHA DE VENCIMIENTO lMPﬂRTE ExDHE L
b) POR LAS DEVOLUCIONES ACEPTADAS POSTERIORES A 30 DILAS NO SE RECONOCERA EL |.S.V. PAGADO AL FISCO IMPORTE EXENTA L.
] ESTA FACTURA SE CONSIDERA PAGADA UNICAMENTE CON EL RECISO DE CAJA O SELLO DE PAGADD IMPORTE GRAVADA 15% L.
RECIBI CONFORME Y ACEPTO LOS PRECIOS Y CONDICIONES IMPORTE GRAVADA 18% L.
IMPUESTO 15% L.
IMPUESTO 18% L.
FIRMA CLIENTE NOMBRE
CAl- 6EDBB1-93519E-F947AA-163118-EF48DE-8C NETO A PAGAR 2
Fecha Limite de Emisién: 08.12 2024
Rango Autorizado: 008-003-01-00012701 / 008-003-01-00014100
Original - Cliente
No. Correlativo de Orden de Compra Exenta : Copia 1 - Obligado Tributario emisar
No. Correlativo de Constancia de Registro Exonerados: Copia 2 - Contabilidad

No.ldentificativo del Registro de la SAG:: Copia 3 - Creditos
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® MUNICIPALIDAD DE SAN LUIS

DEPARTAMENTO DE SANTA BARBARA, HONDURAS, C.A.
TELEFONO. 2657-2044 - TELEFAX: 2657-2045

#=8 ORDEN DEcoMPRA N 014826

r - N h
SAN LUIS, . B. OfF DE f," bresro DEL 20 ‘Lf

l.':‘:E_I'MC)R(E$1): u / 5 /@p ﬁéﬂjdr#—'._ﬁ

POR ESTE MEDIO DE LA PRESENTE FAVOR SUMINISTRARNOS LO SIGUIENTE:
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Utiles de Honduras S.A de C.V.

Bkl RTN 05019995104894
= ; min ' '
R B At AT a Istracion@utilesdehonduras.com PUNTO DE EMISION
BARRIO:BERMEJO,CLLE:KM3,CASA NO:N/A F d ct ura CENTRO E?MEHCIAL MULTIPLAZA
MUNICIPIO:SAN PEDRO SULA LOCALZ3
DEPARTAMENTO: CORTES 240,SAN PEDRO SULA CORTES
TELEFONO:504)2545-68-00 SRS
TELEFONO.(504) 2550-5633
20:01:07 ORIGINAL T016 Tienda 16 Registro Exaneracion Fiscal :
PEDIDO SAP. 0/C. REFERENCIA SAP [FECHA DIA MES ANO
No:1186201 No. No. 90834906 DOC. 09 02 2024 ,N“- 008-003-01-00013206
CLIENTE NOMBRE DEL CLIENTE RTN NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO
2000173 MUNICIPALIDAD SAN LUIS SANTA BARBAR 16209995509666 A
= — — f
DIRECCION POBLACION TELEFONO CLIENTE  |VENDEDOR
Bo EL CENTRO FTE A PARQUE-- SAN LUIS SANTA BARBARA 000026572044 7655
SAGUILAR 7655 ONDICIONES : nfrega: 81
ELABORADO | PREPARADOR RE CONTADO Bultos: 21
CODIGO COD. BARRA DESCRIPCION CANTID |UNIDAD| PRECIO ESCUENTO IMPORTE
UNITARIO REBAJAS
TORGADOS |
1003291 7428602200391  GLICERINA 1.1 ONZ OFFICEONE 2 UN/1 1456 15 0.00 29 12
1008716 7428602281505 CARTUL OPALINA BCA T/C PK/50HJS 10  UN/1 150.11 15 0.00 1,501.10
1005700 7428602201633 PEGAMENTO EN BARRA AMIGO 36GRS 6 UN/1 2156 15 0.00 129 36
1003846 7428602224724 CARPE PLS C/VARILL T/C AZUL 34112 12 UN/1 885 15 0.00 106.20
1008473001 7428602235546  TINTA ROLL-ON OFFICEONE 20Z NGR 6 UN/1 2252 15 0.00 135.12
1003785 7428602200605 CLIPS METAL NO.1 OFFICEONE CJA/100 12 UN/1 6.00 15 0.00 72.00
1021385 7428602337462 CALCULADORA ESCR 12DIG CD289 B/S UD 3  UN/1 146.03 15 0.00 433 09
4002324 025215717246  MAXELL MEMORIA USB FLIX 32GB NEG+MO 3  UN/1 8363 15 0.00 250.89
4002208 025215487637  TECLADO IMULT KB-100 NEG MAX 3  UN/1 28591 15 0.00 857 73
4003145 025215493386  MOUSE USB R101 NAVY MAX 3 UN/1 8355 15 0.00 250.65
1003201 7428602200360 CLIPS JUMBO 50 MMS OFFICEONE CJA/10 12 UN/1 1120 15 0.00 134.40
1005673 7891191121277  PAPEL BOND B-20 T/L ECLIPSE 1 CJM0 139940 15 0.00 1,399.40
1005792 7891191121246  PAPEL BOND B-20 T/O ECLIPSE RES/500 10 UN/1 12995 15 0.00 1,299.50
1021233 8993242599369  PAPEL BOND T/C B18 ZAP PREMIUM 5 CJMO 739.60 15 0.00 3,698.00
1003241 7416501930136  FORMA STOCK 9.5X11 3P 8 Cl/i 87352 15 0.00 5,241.12
1011702 7416501955030  FOLDER MAN ISIFILE T/C B/100 10 ZP/1 14172 15 0.00 1.417.20
1011701 7416501955047  FOLDER MAN ISIFILE T/O B/100UN 5 ZP/1 167.52 15 0.00 837 60
1011919 7428602295670 CARPETA COLGANTE T/O OFFICEONE PK/2 6 UN/1 210.40 15 0.00 1,262.40
1010762 7428602288894 ENGRAP TIRA COMP OFFICEONE 20H NEGR 3 UN/1 3934 15 0.00 118.02
1010759 7428602288917 PERFORAD OFFICEONE 8CM 20H NGR 3 UN/1 4958 15 0.00 148.74
1003200 7428602200353 GRAPAS ESTANDARD 26/6 OFFICEONE CJA 20 UN/1 1313 15 0.00 262 60
1018931 7428602331439  TABLERO OFFICEONE T/O 6 UN/1 2663 15 0.00 159.78
1000477 7426500271000 CUAD UNICO LGO 400P COL COPAN 3 UN/1 126.00 E 0.00 378.00
1014433 884851009340  MINAS AIN STEIN 0.7MM HB 7  UN/1 7.88 15 0.00 55.16
| 1003826 025215625220  MAXELL CD-R 700MB CAJA PLAST 12 UN/1 19.56 15 0.00 234.72
1010332 3154142790101  REGLA PLAST TWISTN FLEX 12"/30CM 12 UN/1 1594 E 0.00 191.28
1002598 4714792008026 GANCHO SUJETAPAP MED 1-5/8" ABEL 1 DOC/12 5580 15 0.00 55 80
1002353 7428602202401 GANCHO SUJETAPAP PEQ 1-1/4"ABEL 12 UN/1 281 15 0.00 33.72
1002597 4714792008019 GANCHO SUJETAPAPEL GDE 2" ABEL 1 DOC/12 8328 15 0.00 83.28
1005919 13154148517211 LAPIZ GRAFITO C/BORRA BLACK HB 12 DOC/12 4776 E 0.00 573.12
1002559 7401158100100  SOBRE BCO B-24 T/O 12355 C/500 1 CJ1 309.75 15 0.00 308.75
1000903 7428602206010  SOBRE DE MANILA 12" X 15.5" 50 UN/1 3.04 15 0.00 152.00

SON: VEINTICUATRO MIL NOVECIENTOS DIECISEIS LEMPIRAS, CON B7 /100

RECIBI CONFORME Y ACEPTO LOS PRECIOS Y CONDICIONES

a) EL IMPORTE DE ESTA FACTURA DEVENGARA EL 2.5% MENSUAL A PARTIR DE LA FECHA DE VENCIMIENTO
b) POR LAS DEVOLUCIONES ACEPTADAS POSTERIORES A 30 DIIAS NO SE RECONOCERA EL |.5.V. PAGADO AL FISCO

::tEErTAFAET'I.IHAEWFMMHEWEWELHEEMDEMDEELLQDEPM |

L.

TOTAL ‘ I |

IMPORTE EXONERADA L.
IMPORTE EXENTA
IMPORTE GRAVADA 15% L.
IMPORTE GRAVADA 18% L.

IMPUESTO 15% L.
IMPUESTO 18% i
FIRMA CLIENTE NOMERE
NETO A PAGAR L.

CAl: 6EDB81-93519E-F947AA-163118-EF48DE-BC
Fecha L—'tmitel de Emision: 08.12.2024
Rango Autorizado: 008-003-01-00012701 / 008-003-01-00014100 Origi s Bllerta

Copia 1 - Obligado Tributario emisor
Copia 2 - Contabilidad
Copia 3 - Creditos

No. Correlativo de Orden de Compra Exenta :
No. Correlativo de Constancia de Registro Exonerados:
No.ldentificativo del Registro de la SAG::



Utiles de Honduras S.A de C.V.

RTN 05019995104894
E-MAIL: administracion@utilesdehonduras.com PUNTO DE EMISION

utiles
de honduras

Los dtiles s Uitiles

DIR. CASA MATRIZ

CENTRO COMERCIAL MULTIPLAZA
BARRIO:BERMEJO CLLE:KM3,CASA NO:N/A FaCtu ra LOCAL239 Y
MUNICIPIO:SAN PEDRO SULA 240,SAN PEDRO SULA,CORTES
DEPARTAMENTO: CORTES HONDURAS,CA.
TELEFONO:504)2545-68-00 TELEFONO. (504) 2550-5633
20:01:30 O RI GI NAL T016 Tienda 16 Registro Exoneracion Fiscal ;
PEDIDO SAP. 0/C. REFERENCIA SAP [FECHA DIA  MES ANO 2
No:1186201 No No. 9083507 |poc. oo o2 2024 |NO-008-003-01-00013207
CLIENTE NOMBRE DEL CLIENTE RTN NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO
2000173 MUNICIPALIDAD SAN LUIS SANTA BARBAR 16209995509666 A
DIRECCION POBLACION TELEFONO CLIENTE VENDEDOR
Bo EL CENTRO FTE A PARQUE- SAN LUIS SANTA BARBARA 000026572044 /655
SAGUILAR 7655 ONDICIONES : nfrega: 81842074
__ELABORADQ | PREPARADQR REVISOR CONTADO Bultos, 3
CODIGO COD. BARRA DESCRIPCION CANTID |UNIDAD| PRECIO ESCUENTO IMPORTE
UNITARIO REBAJAS
TORGADOS |
1000802 7428602205990 S 10" X 13" 50 N/ 1 ZZT b 0.00 110.50
1000901 7428602205976 SSEEE EE 'ﬂiﬁltﬂ 9" X 12" 50  UN/ 1 1.73 15 0.00 86 50
1021571 7428602337707  TIJERA OFFICEONE 8" (21 CM) GRIP 6 UN/1 16.80 15 0.00 100.80
1008472006 7428602201060 ETIQ FILE FOLDER OFFICEONE,CAF L UN/ 1 1421 15 0.00 28 42
1008472002 7428602201022 ETIQ FILE FOLDER OFFICEONE AZ 2 UN/ 1 1421 15 0.00 28.42
1008472004 7428602201046 ETIQ FILE FOLDER OFFICEONE AMA 2 UN/ 1 1421 15 0.00 28 42
1004396 7428602218358 TAPE PVC #40 TRANS 3"'X100 YD ABRO 6 ROL/1 2550 15 0.00 153.00
1000922 073333561319 LIBRO 56-131 RECORD 300 PAG. NBB 2 UN/ 1 66244 15 0.00 1,324 B8
1021665 7441046359401 ARCHIVADOR T/CARTA AMPO T-832 100 UN/ 1 3824 15 0.00 3,824 00
1014043001 13154147425340 MARCADOR DESTACADOR MPC, AMA 1 DOC/2 121.92 15 0.00 121.92
1018052002 7428602324608 BOLIG INKJOY 100ST AHUMADO, NEGRO 144  UN/1 3.5 E 0.00 508 32
1019123 7428602329221 BORRADOR AMIGO GRANDE B9276 90 UN/ 1 3.79 E 0.00 341 10
T T P o - gt 1
"UTILES DE HONDURAS
S.ABDE MW
ﬂgwumc—?ﬁ f t PaEGADO T-106
s ﬁ e hcn‘:e:ﬁé,lﬂrti‘}:?; ! RMA OE PAGO"
SPACHADO T-16 | r=CTIVO | ) DEPOSITO | ) CKS.( )
| HOCUMENTO No
FEB. 2024 J BANCOF .
t FECHA e
it = z FIiIMA?
SR MA ‘ shiN PEDRQ SULA
SON: SIETE MIL QUINIENTOS VEINTISIETE LEMPIRAS. CON 31 flﬂ? | TOTAL | ks 0.00 I B 6,656.28
EL IMPORTE DE ESTA FACTURA DEVENGARA EL 2.5% IMPURTE EIGHERADA L- m
i MENSUAL A PARTIR DE LA FECHA DE VENCIMIENTO
| POR LAS DEVOLUCIONES ACEPTADAS POSTERIORES A 30 DIIAS NO SE RECONOCERA EL LS.V. PAGADO AL FISCO IMPORTE EXENTA L. 849.42
ESTA PACTURA SE CONSIDERA PAGADA UNICAMENTE CON EL RECIBO DE CAJA O SELLD DE PAGADO || IMPORTE GRAVADA 15% L. 5,806.85
RECIBI CONFORME Y ACEPTO LOS PRECIOS Y CONDICIONES IMPORTE GRAVADA 18% L. 0.00
IMPUESTO 15% E 871.03
IMPUESTO 18% Ea 0.00
FIRMA CLIENTE NOMBRE L. l
WI: 6GEDB81-93519E-F947AA-163118-EF4BDE-8C NETO ARAGAR T2
.cha Limil’&_ de Emisiaon: 08.12.2024 '
wngo Autorizado: 008-003-01-00012701 / 008-003-01-00014100 Original - Cliente
. Correlativo de Orden de Compra Exenta : Copia 1 - Obligado Tributario emisor
. Correlativo de Constancia de Registro Exonerados: Copia 2 - Contabilidad

Identificativo del Registro de la SAG:: Copia 3 - Creditos






¢~% MUNICIPALIDAD DE SAN LUIS

N I DEPARTAMENTO DE SANTA BARBARA, HONDURAS, C.A.

2 U= TELEFONO. 2657-2044 - TELEFAX: 2657-2045
TS £
“=¢  ORDENDE COMPRA IN¢ (14882

"sanLuis, s.B. 20 DE F(_,Lurz o DEL 20 Z, G4 W

| SENOR €5): L [k A ivrango. D Jde FF, L, !

- g
e

POR ESTE MEDIO DE LA PRESENTE FAVOR SUMINISTRARNOS LO SIGUIENTE:
\
CANT DESCRIPCION ‘{‘lnumr l VALOR

Llay fos iv oo KL | 9.2,000]0
PBHT € ARTH AR |

57 2=

v —— I
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LLANTIRAMA $. DE R.L. FACTURA CONTADO

001-001-01-00000472

Blvd. del Sur frente al campo AGAS contiguo a la gasolinera

UNO La Puerta
San Pedro Sula,CortesEmail ventasspsO01@llantirama.com

§
[LANTIRAMA

504-2556-5054, 504-2556-6200, 504 2556-6262 024
CAIl 0F9883-6AD900-E241A7-FE9362-F16B3D-9A FECHA £k
08019008129627 VT. R 02

Codigo 99999999

Cliente ALCALDIA MUNICIPAL DE SAN LUIS SANTA BAR RTN:  16209995509666

gracciqn_
CODIGO  DESCRIPCION CANT PRECIO  Des¢ TOTAL
Rebaja
LIN-663 14.00R24 BKT EARTHMAX SR25 4 20.000.00 0.00 L 80.000.00

POR CHEQUE DEVUELTO SE COBRARA LPS. 1,000.00 Desc y Rebajas L0.00
Importe Exonerado L 0.00

No. Correlativo de Orden de Compra Exenta
N o B e i e Boneininda o Reckio Edbrerad Importe Exento 0.00

0. Lorrelauvo ae won ncia ae Registro oneraao

| Importe Gravado 15% L 80,000.00
No. |dentificativo del Registro de la SAG 1SV 15% L 12.000.00
Fecha Limite de Emision 01/09/2024 Total L oa.noat

001-001-01-00000301 al 00001000
Noventa y Dos mil Con 0/100 Ctvs

Original-Cliente, Copia-obligado tributario emisor, Copia-Archivo Firma Recibido La factura es Beneficio de Todos Exijala
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=% MUNICIPALIDAD DE SAN LUIS

:.1
i@ %2 DEPARTAMENTO DE SANTA BARBARA, HONDURAS, C.A.
A Bin K TELEFONO. 2657-2044 - TELEFAX: 2657-2045
{‘J.f; ﬁg‘ T ’-Ifi
“>%  ORDENDECOMPRA N? 014908
g
DEL 20 ‘Z sl

{sm LuIs, s.B. /7 DE ]:'f’/{: /
SENOR (ES): /_ /s 1 S /A / o

POR ESTE MEDIO DE LA PRESENTE FAVOR SUMINISTRARNOS LO SIGUIENTE:
P. UNIT. VALOR ‘

CANT. DESCRIPCION
A L /an fos 7, 2h6/)54 .
45/(1);0&_
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CONCEPTO DEL PAGO
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=% MUNICIPALIDAD DE SAN LUIS

i
£@ % DEPARTAMENTO DE SANTA BARBARA, HONDURAS, C.A.
A o= F: TELEFONO. 2657-2044 - TELEFAX: 2657-2045
o T
4 5 ' >
2 ORDEN DE cOMPRA N 014987 :
: 7 - a Ba
SAN LUIS, S. B. DE DEL 20 “Z, ‘g\
L v I T STZ
SENOR (ES): U‘I/: kf 01-‘2 %?MJdr’ ) '
POR ESTE MEDIO DE LA PRESENTE FAVOR SUMINISTRARNOS LO SIGUIENTE: I o ¢
CANT. ESCRIPCION P. UNIT. VALOR R
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DIR. CASA MATRIZ

BARRIO:BERMEJO CLLE:KM3,CASA NO:N/A
MUNICIPIO:SAN PEDRO SULA
DEPARTAMENTO: CORTES
TELEFONQO:504)2545-68-00

Factura

Utiles de Honduras S.A de C.V.

RTN 05019995104894
E-MAIL: administracionutilesdehonduras.com

PUNTO DE EMISION
CENTRO COMERCIAL MULTIPLAZA

LOCAL239 Y

240,SAN PEDRO SULA,CORTES

HONDURAS, CA.

TELEFONO.(504) 2550-5633

16:33:06 O RI G I NAL TO16 Tienda 16 Registro Exoneracion Fiscal :

PEDIDO SAP. 0/C REFERENCIA SAP |FECHA DIA MES ARNO

No:1192269 No. No. 90838682 DOC. 28 02 2024 No. 008-003-01-00013330
CLIENTE NOMBRE DEL CLIENTE RTN NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO

2000173 MUNICIPALIDAD SAN LUIS SANTA BARBAR 16209995509666 A

DIRECCION POBLACION TELEFONO CLIENTE |VENDEDOR

Bo EL CENTRO FTE A PARQUE- SAN LUIS SANTA BARBARA 000026572044 8582

ONDICIONES nfrega: 8184
cmmp.g_ Bultos: 54
CODIGO COD. BARRA DESCRIPCION CANTID | UNIDAD PRECIO SCUENTO IMPORTE
UNITARIO REBAJAS
TORGADOS
- =
1010205 7428602287163  CUAD ESP N3 1MATLISO AMIGO FEM 50 UN/1 2858 E 0.00 1,429 .00
1011280 7478602291528 CUAD TAR 160P GRAP AMIGO MASC 100 UN/ 1 1110 E 0.00 1'110.00
1003279 7428602200506  PLASTILINA AMIGO 10 COLS. 50 UN/1 1343 E 0.00 671.50
1019129 7428602329566 LAPICES COLOR VIVELO 12 LARGO 500 UN/1 1468 E 0.00 7.330.00
1005919 3154148517214 LAPIZ GRAFITO C/BORRA BLACK HB 1200 UN/ 1 398 E 0.00 4.776.00
1015678 3154144642705 TIJERA ESS 13 CM 5" (GRANEL) 50 UN/1 788 15 0.00 394 00
1015575 7428602313657 CUAD TAR 200P COS GDE AMIGO FEM 750  UN/1 2783 E 0.00 20,872.50
1002465 7428602200049 CUADERNO DIBUJO AMIGO 36 PAGS 450 UN/1 540 E 0.00 2.430.00
1002466 7428602200056 CUADERNO CALIGRAFIA AMIGO 36P 450 UN/ 1 540 E 0.00 2.430.00
1002467 7428602200025 BLOCK LISO AMIGO 550 UN/ 1 1598 E 0.00 8 789.00
1019074002 7428602331385 BOLIG VIVELO ST 1.0MM. NEGRO 200 UN/1 164 E 0.00 328.00
1019126 7428602329252 BORRADOR AMIGO MEDIANO B9306 1200 UN/ 1 175 E 0.00 2.100.00
1004183 7428602200896 JUEGO GEOMETRIA AMIGO GRANDE 100 UN/ 1 199G, S F 0.00 1,229.00
1019050 7428602329849 CUAD ESP N3 1MAT VIVELO FEMENINO 400 UN/1 15.86 E 0.00 6,344 .00
1019051 7428602329856 CUAD ESP N3 1MAT VIVELO MASCULINO 400 UN/1 1586 E 0.00 6,344 00
1005435 7428602203347  SACAP AMIGO F/CUNA METAL 600 UN/1 230 E 0.00 1,380.00
1016576 7428602313664 CUAD TAR 200P COS GDE AMIGO MASG 7560 UN/1 2783 E 0.00 20.872.50
UTILES DE HONDURAS |
R St b S.A.DEC.V
vutiies

R P

@ e
DESPACHADO T-160

8 FEB. 2024

hond

tiras
S,ACECYV

t@dﬁﬂf Mﬁ” s

FIRMA

FORMA DE PAGO!
) DEPCSIJO ( p CKS.( )

EFECTIVO |
DOCUMENTO No.
BANCQO;

FECHA:

SON: OCHENTA Y OCHO MIL OCHOCIENTOS OCHENTA ¥ OCHO LEMPIRAS. cor\ 60 /100

a) EL IMPORTE DE ESTA FACTURA DEVENGARA EL 2.5% MENSUAL A PARTIR DE LA FECHA DE VENCIMIENTO
b) POR LAS DEVOLUCIONES ACEPTADAS POSTERIORES A 30 DIIAS NO SE RECONOCERA EL I.5.V. PAGADO AL FISCO
c) ESTA FACTURA SE CONSIDERA PAGADA UNICAMENTE CON EL RECIBO DE CAJA O SELLO DE PAGADO

RECIBI CONFORME ¥ ACEPTO LOS PRECIOS Y CONDICIONES

Qscar Lopcz

FIRMA CLIENTE NOMBRE

CAl: BEDBB81-93519E-F947AA-163118-EF48DE-8C
Fecha Limite de Emision: 08.12.2024

Rango Autorizado: 008-003-01-00012701 / 008-003-01-00014100

No. Correlativo de Orden de Compra Exenta :
No. Correlativo de Constancia de Registro Exonerados:
No.ldentificativo del Registro de la SAG:;

IMPORTE EXONERADA L. 0.00
IMPORTE EXENTA ks 88,435.50
IMPORTE GRAVADA 15% L. 394.00
IMPORTE GRAVADA 18% L. 0.00
IMPUESTO 15% L. 59.10
IMPUESTO 18% g 0.00
NETO A PAGAR L. 88,888.60
Original - Cliente j .

Copia 1 - Obligado Tributario emisor
Copia 2 - Contabilidad
Copia 3 - Creditos
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£ é A
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SENOR (BS): &S yCvr7? . /7 A &, V
| POR ESTE MEDIO DE LA PRESENTE FAVOR SUMINISTRARNOS LO SIGUIENTE:
CANTL| DESCRIPCION P, UNIT. VALOR

T | & Sopruns 995144, 965] o
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e ‘: MUNICIPALIDAD DE SAN LUIS
£@= % DEPARTAMENTO DE SANTA BARBARA, HONDURAS, C.A.
20 & TELEFONO. 2657-2044 - TELEFAX: 2657-2045
~ PN ' .
e=s  ORDENDE COMPRA NY (14866
A = N
SANLUIS, S.B. /& DE {}é,ﬁ/g, DEL 20 “7,4/

- e d 4 / AT
SENOR (ES): YA At f> A 11 Vvt Ao7le Z
POR ESTE MEDIO DE LA PRESENTE FAVOR SUMINISTRARNOS 1.O SIGUIENTE:

CANT. DESCRIPCION | PouniT VALOR
-f -1 . AN & '/ ..t rY ,FJ/‘I‘/“:J [
| & X/ § j,é/b_; | ‘6
{DLIL | /"'{-‘LJ' ‘J—( ‘[f:(CDn"’{*;f L




INVERSIONES MACELU S. DL KoL,

Barrio Medina, 16 Calle, 7 y 8 Avenida, Casa # 49

San Pedro Sula, Honduras, C.A,, Tel.: (504) 2550-1291 Cel,: 9743-4353
E-mail: inversionesmacelo@gmail.com
/ DIA | MIES \NO)
e R.T.N. 05019023462295

Rty S WA a
f\lo_mtlre del Cliente: [U,r fat {00 e h .Hmml.

o 1720- 94995 = S0 Rl

\Direccién: Teléfono:
C.A.l. 181AFC-44C58B-DB49BA- CDAE77-477516-03

CANT. | DESCRIPCION P.UNIT. | EXENTO |GRAVADO
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Datos del Adquiriente Exonerado

No. Orden de Compra Exenta:
No. Reg. de Exonerado:
No. Reg. de la SAG:

Son:

“La Factura es Beneficio de Todos, EXI}
Fecha Limite Emision: 27/10/2024
Rango Autorizado: 000-001-01-00000101 000-001-01-00000200

ORIGINAL - CLIENTE COPIA - OBLIGADO TRIBUTARIO EMISOR ifl
INVERSAFE 05019009204063 TELEFAX: 26681895 CERTIFICADO N* 9231:23-10500-88 /
e SR -11 100 S oR NT
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S8 MUNICIPALIDAD DE SAN LUIS
%= DEPARTAMENTO DE SANTA BARBARA, HONDURAS, C.A.
: TELEFONO. 2657-2044 - TELEFAX: 2657-2045

ORDEN DE COMPRA NY (014754

DEL 20 7 5/

constru FRESAR FERRETERIA §. DE R. L.

30, EL CENTRO. CALLE PRINGIPAL, UNA CUADRA DESPUES DE PULPERIAEL EXITO
, renyer SAN LUIS. SANTA BARBARA, HONDURAS C. A. / Tel. 9923-7079
& Fra g rir

|n i ~ Correo: construpremier2022@gmail.com
CHEDITG | CONTADO l_—d

DIA MES ANO
R.T.N. 05019022362442

' SEFIDR (ES): Cu:lpy? -/rLJ JTDW o

Cliente: M Jay

'23\ 2024

'\ POR ESTE MEDIO DE LA PRESENTE FAVOR SUMINISTRARNOS LO SIGUIENTE;

Direccion: 1’1 Q‘L

Dok S. COiR PTG 1 WEN P. UNIT. VALOR

! 0 Bolsas Mo Searrerto| 277 | 27770100

U [ roncea

R s

4, i, S Lfl
RTN. \ 0 (,f;[. ﬂw

{do | 199/ ’25"3!-

H&-Er’aro./ AP o /ﬂﬂ-f,.-:-ﬁ,’_..
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/r‘:f.{-& 11 Darrl & ,,1
%dame-ﬁ fres ddeLPf" -

o5 crwulicPoles . o S
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W<
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7 HECHO POR | Au-r :.-,rlﬂ?l""

CAl: 33AA9A-10EFB2-2548B6-315DT7-EB1EE2-76
Fecha de Recepcion:12/09/202)/ Fecha Limite de Emision: 12/09/2024

Rango Autorizado: 000-001-01-00001201 000-001-01-00001300 —
DATOS ADQUIRENTE EXONERADO T

IMPORTE
OlYy3sSy EXENTO 15V

Reg. SAG No. IMPORTE

GRAVADO 18%

No. Orden Compra Exenta;

Conslancia Registro de Exonerados:

1-22-10500-35

s m el arnddnTdnd4904 TEl 0001.7TR94 | 99051651 Cartilicadao N, 923

F“TURA 000-001-01-00 N® 001273 29

kﬂrigin.al: Cliente Copia Verde: EIHIY:HHM Emisor Copia amanila Archivo | 5 Factura es cio de "Eﬂ“ﬂhﬂ
Son.Lps. VUQ (\M ﬂi\ QJALALE: i&ELn



BO. EL CENTRO, CALLE PRINCIPAL, UNA CUADRA DESPUES DE PULPERIA EL EXITO
DEPARTAMENTO DE SANTA BARBARA, HONDURAS, C.A. remier G s o aiin HNORIB A 1T R

TELEFONO. 2657-2044 - TELEFAX: 2657-2045 h ol Carreo: construpremier2022@gmall.com

ORDEN DE COMPRA N9 (14753 creorro|__| conrano ||
LUIE B T AR RIN. 05019022362442 3) ® 2.4
8 e Za OE @rer o C"EHIE MUﬁ (.,1 QQX, C‘S«% 5’1:1{\ L-J b

' SENOR (ES T
(ES): s 5'/ O TG ey Direccion:
POR ESTE MEDIO DE LA PRESENTE FAVOR SUMINISTRARNOS LO SIGUIENTE:

CANT. B'E s ¢ R (PTG INGIN P. UNIT. VALOR &%‘rbao A EIG m_
5 ngﬂgz 210S[33

MUNICIPALIDAD DE SAN LUIS ﬂﬂﬁ.constru FRESAR FERRETERIA S. DE R.L.

AT |Borsas Ao lertZorr/> |23 ‘?,E?,z/,&} Howos de Coranto
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CAL 33AASA-10EFB2-8548B6-3150T7T-EB1EE2-76
Fecha de Recepcion:12/09/202)/ Fecha Limite de Emision: 12/09/2024

Rango Autorizado: 000-001-01-00001201 000-001-01-00001300 MPORTE
DATOS ADQUIRENTE EXONERADO e !
MPCRTE |
EXENTO / ISV
No. Orden Compra Exenta; IMPORTE |
GRAVADD 15%% '__O S
H-Bg. SAG No. IMPORTE

GRAVADO 18%

INVEFRANC, R.T.N. 05011971041394 TEL. 9991-7894 / 9805-1651 Cartificada No, 9231-22-10500-35

o) Constancia Registro de Exonerados v W - l 9- '.S jg_
43 |

/“\CTURA 000-001-01-00 N2 001274 Eﬁ@u B
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