
IS1EMA NACIONAL DE EMERGENCIAS MEMORANDUM 
UC-GA-294-2018 

iSALVAMOS TU VIDA! 

Para: 

De: 

Asunto: 

Fecha: 

lng. Katherine Ramírez 
Jefe Unidad de Transparencia 

Lic. Sigri Yurubi Fung 
Jefe de Unidad de Compras 

Remisión de Órdenes de Compra octubre 2018 

viernes, 09 de noviembre del 2018 

Por este medio se le remite para publicación del portal de transparencia del 

Sistema Nacional de Emergencias 911, copia de órdenes de compras 

Manuales y no se generaron compras por Catalogo Electrónico 

correspondiente al mes de octubre 2018. 

NOTA: las compras menores que se hacen fuera de catálogo electrónico el 

proceso de contratación según los montos se hacen por medio de 

cotizaciones, se adjuntan, cotizaciones, solicitud de cotizaciones, resumen 

de cotizaciones y documentación soporte. 

o Archivo 

-cuadro resumen de órdenes de compra 

D Unidad de Transparencia 

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocotal 

--



91
,,~ Sistema N~cional de Emergencias 911 
11 sumen de Ordenes de Compras Manuales 

ifü'li+1ii0fi OCTUBRE 2018 

Nº NºO/C FECHA PROVEEDOR TOTAL DESCRIPCIÓN DE COMPRA 
1 485 05/10/2018 ACOSA L. 6,239.99 MICRO SO 64 GB 
2 486 09/10/2018 OPERADORA DEL ORIENTE S.A. DE C.V. L. 4,000.00 TARGETAS DE REGALO 

3 487 11/10/2018 MEGATK L. 115,312.36 IMPRESORA PARA CARNET 
488 11/10/2018 MEGATK L. 58,220.82 HOLOGRAMA PARA CARNET 

4 489 10/10/2018 INDUSTRIAL FERRETERA S.A. DE C.V. L. 105,060.22 MATERIALES, HERRAMIENTAS Y PINTURAS 
5 490 PENDIENTE 

7 491 16/10/2018 NOVEDADES STEFFY L. 3,450.00 BANDERA 

8 492 16/10/2018 ORGANIZACIÓN PUBLICITARIA L. 5,750.00 AVISO DE PUBLICACION 

9 493 16/10/2018 PUBLICACIONES Y NOTICIAS S.A. L. 5,750.00 AVISO DE PUBLICACION 

10 494 17/10/2018 INDUSTRIAS PANAVISION S.A. DE C.V. L. 25,095.97 ARCHIVOS MET ALICOS 

11 495 17/10/2018 CYME S. DE R.L. L. 31,740.00 CABLE TELEFONICO 

12 496 18/10/2018 RODOLFO ZACHARIAS VELASQUEZ L. 76,636.00 VINCHAS TELEFONICAS 

13 497 18/10/2018 AIRE FRIO DE HONDURAS L. 5,350.00 MEDIDOR DE TEMPERATURAS 

14 498 PENDIENTE 

15 499 22/10/2018 MARKETING JIRETH L. 1,725.00 BANNER 

16 500 22/10/2018 AGENCIA LA MUNDIAL L. 11,600.00 TRANSFORMADORES 

17 501 23/10/2018 PAPELERIA HONDURAS S DE R.L. L. 50,887.50 PORTA CARNET Y CORDONES 

18 502 PENDIENTE 

19 503 24/10/2018 ENAG L. 3,220.00 AVISO DE PUBLICACION LPN-003-2018 

20 504 24/10/2018 SEL STORE S.A. L. 161,435.99 MATERIALES ELECTRICOS 

21 505 24/10/2018 FLORISTERIA CIRCULO H L. 3,000.00 ARREGLO FLORAL 

22 506 24/10/2018 ORGANIZACIÓN PUBLICITARIA S.A. L. 5,750.00 AVISO DE PUBLICACION LPN-004-2018 

23 507 24/10/2018 PUBLICACIONES Y NOTICIAS S.A. L. 5,750.00 AVISO DE PUBLICACION LPN-004-2018 

24 508 PENDIENTE 

25 509 PENDIENTE 

26 510 PENDIENTE 

27 511 PENDIENTE 

28 512 PENDIENTE 

l~ !fl.3 30/10/2018 INDUSTRIAS METALICAS ROJAS NUÑEZ L. 30,084.00 ARCHIVOS MET ALICOS 

JO 514 30/10/2018 GRUPO RIO S. DE R.L. L.14,950.00 BATERIAS PARA PLANTA ELECTRICA 

31 515 31/10/2018 PAPELERIA HONDURAS S DE R.L. L. 21,160.00 BOTELLAS DE TINTA 

TOTAL L. 752,167.85 

Observación: Las ordenes de co~pra dttalladas no se realizaron en la plataforma de ONCAE por no encontrarse los articulos en el catálogo Electronico de Honducompras. 

P= PENDIENTE DE COMPLETAR INFORMACION 



.. 

Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
ORDEN DE COMPRA 

Pr oveedor: 

RTN: 
D irección: 

Teléfono: 

Cotización: 

RTN: 080190 16823555 
Aldea El Ocot~1l, Francisco Mora.zán. 

ACCESORIOS PARA COMPUTADORAS Y OFICINAS (ACOSA) 

05019995108892 

CITY MALL TEGUCIGALPA 

9675-5690 Fecha: 

Contacto: 

[orden N~. 1 2018-485] 

05/10/2018 
FREDDY ALONZO 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. Objeto de 
Cantidad Descripción UxM Precio Total 

Gasto 

l 8 MICRO SD 64 GB Unidad L. 678.26 L. 5,4,26.08 
...... ......... . ULTIMA lJNEA ..... ... ..... . 

SOLICITADO POR LA GERENCIA DE COMUNICACION Y ESTRATEGIA SEGÚN 

MEMORANDUM GCE-209-2018 
OBSERVACION: SE PROCEOIO A REALIZAR ESTA ORDEN DE COMPRA EN FECHA 05/10/2018 SUB-TOTAL L. 5,426.08 
EN ESPERA DE SU APROBACION. 

l. Esta orden ele compra se cancelará a través de cheque D ETALlJ<', D E ISV L. 813.91 
2. Enviar fac tura y recibo a nombre de Sistema Nacional de Emergencias 91 1 T OTAL L. 6,239.99 
3. Enviar copia de solvencia y constancia de pagos a cuenta de la SAR 

4,. Retención de: 15%1SV[TI 1% ISR D 4 % TURISTICO D 



COTIZACION 4462 

City Mall TGU. 

CLIENTE: SNE 911 FECHA: 04/09/2018 

ATENCION: VENCE: 09/09/2018 

TELEFONO: ASESOR: FREDDY ADALID ALONZO 

ARTICULO DESCRIPCION CANT PRECIO 

A49942 MICRO SO CLASE-10 64GB ADAPTADOR SO ADATA 8 678.26 

************************* Precids y Existencias Sujetos a Cari1bios Sin Previo Aviso. ********************"**** 

OBSERVACIONES 

PRESENTAR COTIZACIÓN AL MOMENTO DE LA COMPRA, VÁLIDA POR 5 
f)ÍAS EN ACOSA CIT-Y ,-su. CEL: 9675-5690 •·suJETA A EXISTENCIAS* 

SUB TOTAL 

IMPUESTO 

TOTAL 

TUNEA 
5,426.08 

5,426.08 

813. 91 

6,239.99 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 0801901682,3.5.55 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

Proveedor: 
RTN: :Fecha: ------------
Dirección: 
Teléfono: 

_½¡--+_fi_vf_.O_-t!-_. ~(l-'-; ._f-c.¡,__/lll_i:,_tl-_1. ___ Hora: 
qias ,5/pC/O Atendido Por: 

Contado: D Crédito: 15 dias: D 
D Aceptan cheques de BCH SI 

No. Cantidad Descripción 

1 f /V/1C<1J -s D C'/cy.s e ID lo4bl3 AJr1p.fJL9.í 6b Acbn 
l-f. A---

. 
--

Nota.'I: 

1. La presente tiene una vigencia de 30 días a partir de la focha de recepción. 

2. La. presente tiene que venir acompa.i.lada con Factma Original y dos copias. 

!solicitud No. 

04·- o 1 ·- f).,01! 

30 dias: 

NO 

UxM 

//l1(dd'J 

D 
D 

Precio 

ly6 (p 1&. ¿,t 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Forro. 012 

Total 

tt.b 5-:/'2~ bb 
1 ' .:,: 

LflJ 5/f 2l> t?! 
l,¡r}.7 f-t&%' 
h!.b ft; J. 31. 1:1 

I 

4. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

Proveedor 



LARACH & CIA S. DE R.L. SALA4 
Tegucigalpa, M.D.C., Feo. Morazán R.T.N. 08019000235234 

cotizacioness4@larachycia.com / www.larachycia.com 

COTIZACION No. S04T98CO47493 

Cliente: C9999S04 SNE 911 

LARACH 

CÓDIGO DESCRIPCIÓN 

64170114 MEMORIA DIGITAL MICRO 80 .64GB KINGSTON C10 C/. 

Comentario 

#1 en Ferretería 
Tel. 2290 - 7600 

Fecha: 04/09/2018 

Cotizado Por: Franklin Rubio 

CANTIDAD Unidad PRECIO 

8.00 UNID 808 .6957 

Sub Total: LPS. 

Impuesto Sobre Ventas: 

Total Neto: LPS. 

I.S.V. Extension 

970.43 7,440 .00 

6,469.57 

970.43 

7,440 .00 

* Cemento y hierro no aplican para esta validez 
* Precios sujetos a cambio sin previo aviso. 

* Favor, CONFIRMAR EXISTENCIAS, antes de realizar cualquier método de pago. 

*Pago de Cemento con Tarjeta solo Ficohsa (Débito y Crédito) . 

IMPORTANTE: En Cumplimiento al acuerdo 189-2014 Régimen de Facturación , Otros Documentos fiscales y Registro fiscal de imprentas, para cada retención de impuestos a 

Larach & Cia. S de R.L. de C.V. dicho Comprobante de Retención deberá cumplir con todos los requisitos establecidos en el presente regl amento, ver Art. 20 y 22., ca so 

contrario favor emitir pago completo, esto incluye las instituciones del gobierno. 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 0801901682'3.5.5.5 
· Aldea E l Oc o tal, .Francisco Morazán. 

Proveedor: 
RTN: ()3QtCtQOd2, ó'5234 Fecha: ---------------
Dirección: 
Teléfono: 

_,_J~---+---J;_\ o_-e,_. _______ Hora: 

á~ ·- 1-IQOO Atendido Por: 

Contado: D Crédito: 15 áias: D 
D Aceptan cheques de BCH SI 

No. Cantidad Descripción 

:1 /j fv'lprvu n:t. b~rh,t,Jv,\wos:n 0 4 e; 13 (c. l V'-'7 ';. ·h:>,/'\. 
~ cJ . ,A_ 

Notas: 

l. La presente tiene una vigencia de 30 días a partir de la fecha de recepción. 

2. La. presente tiene que venir acompañad.a con Factura Original y dos copias . 

!solicitud No. 

/;> 4 -ül --· 201? 

30 dias: 

NO 

UxM 

JJ11,,rclc1.J 

D 
D 

Precio 

iiP-' wr H 1 / 2:! 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

1,1QJ b9 C:// ~-f 

i.r5 {o~ bC/ :~/ 
tni~ cnt) .A.3 

lf 5 141 o , ~.f 

Lt, El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

]
'·) ( 

-~. · 

, · \ 

' ,,/ 
,,., 

.,,.. -
A~~ ····órr(pr.as ,~~ Proveedor 

----



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

RESUMEN DE COTIZACIÓN 

#187 
DESCRIPCION DEL BIEN O SERVICIO COTIZADO: 

SE COTIZARON MEMORI AS MICRO SD SOLI CITADOS POR LA GERENCIA DE COMUNICACI ÓN Y ESTRATEGIA SEGÚN MEMORANDUM GCE-

209-2018 

Nº PROVEEDOR MONTO OBSEVACIONES FECHA 

1 ACCESORIOS PARA L. 6,239.99 Cumple con todas las 

COMPUTADORAS Y especificaciones _del 09/09/2018 

OFICINAS S.A. DE C.V. requerim iento precio 
{ACOSA) más bajo en relación 

con los demás 

cotizantes 

2 LARACH Y CIA L. 7,440.00 Cumple con todas las 04/09/2018 

especificaciones del 
requerimiento precio 
más alto en relación 

con los demás 

cotizantes 

lA COMPRA SE ADJUDICA AL OFERTANTE: ACCESORIOS PARA COMPUTADORAS Y OFICINAS S.A. DE C.V. (ACOSA) 

Postor más bajo postor único D postor no más bajo D 
Otros ___ ____ ___________________ _ _ 

Comentario: se recomienda que la adquisición basada en el cumplimiento del requerimiento, calidad, p recio 

y la entrega es inmediata se realice con el postor uno ACCESORIOS PARA COMPUTADORAS Y OFICINAS S.A. 

DE C.V. (ACOSA), ya que se considera la condición más favorable para el SNE911. 

Sistema Nacional de Emergencia Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocota l. 

·,.•. ¡ 
., , • a~ 



Para: 

De: 

Asunto: 

Uc. Alex CoHndres 
Gerente de Admñnistracñón 

Lic. Osman Leonel Reyes Pavón 
Gerente de Comunicªción Estratégica. 

Solicitud de Equipo 
/,(17 

Fecha: Lunes 20 de agosto del 2018 \ 

• \\..i ... _, . . .'· :., ~, .. , .Y . _. . .. -> . · · . ,.. .•... - · ', ......... " . ·• - _.,_,.,-..~1 ~· ·,, .• ~. ·~ 1_ 2' ... . .... ·v .... ·-.,:· .... } ' ?f!.? : .. '. " 2.\. ·.'. .·11 h .... '"' , ! .. : ... : .1. :,: :_ ~.'.:~~~:~.,. _ . .'~t..... ~._,J_ . __ .;_, , .... ·r.::; ..• .!, ...... : ........ ,-• • .. -. __ ..,, ,_,, ... •·:i .. , ..... t ,q_ _, .. :,,;;: ~7' . ,'t" . • , - . ~ ,. 

Con muestra de mi más alta consideración y respeto, me dirijo a usted para 
solicitar mobiliario y equipo para la Unidad de Producción Audiovisual y Promoción 
(UPAP) del Sistema Nacional de Emergencia 9-1-1 en Tegucigalpa. 

A continuación se detalla r,obiliario que requiere ia Unidad (UPAP). 

~ 4 sillas nara escritorio . 1 · . 

~ 2 sillas de espera 
e 1 pizarra de formica y corcho -.-
.. a memorias micro so GB . .J-~ ·p,zo bt OH'S - i /v '.:, 4- K. 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
ORDEN DE COMPRA 

vrn \~tlAQU,4)1 ll( WHll)( !IC.,'~ 

'!!!tri'rt';ffl'tt'~ l!l'l'iY}'llffl 1~~~ ~-11;~».rd 
t'roveedor: 

RTN: 
Dirección: 

Teléfono: 

Cotización: 

RTN: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

OPERADORA DEL ORIENTE S.A. DE C.V. [t?!,~en No. 1 2018-486] 
08019999176681 
ANILLO PERIFERICO 

22214538 Fecha: 09/10/2018 
0771 Contacto: BRENDA MEJIA 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. Objeto de 
Cantidad Descripción Ux.M Precio Total 

Casto 

1 1 TARGETA DE REGALO T.Jniclacl L. 2,000.00 L. 2,000.00 

2 1 TARGETA DE REGALO lJnidad L. 2,000.00 L. 2,000.00 

............... ur;nrvIA LINEA ............. 

SOLICITADO POR LA GERENCIA DE PLANIFICACION Y ESTRATEGIA SEGÚN 

MEMORANDUM GPD-146-2018 

OBSERVACIÓN: OPERADORI~S DE CALL CENTER YVIDJW VIGILANCIA QUE 
OBTUVIERON EL MEJOR DESEMPEÑO EN LOS MESES JULIO Y AGOSTO DEL AÑO SUl)-TOTAL L. 4,000.00 
2018 

l. Esta orden ele compra se cancelará a través de cheque DETALLE DE ISV INCLUIDO 

2. Enviar factura y recibo a nombre de Sistema Nacional ele Emergencias 911 TOTAL L. 4,000.00 
3. Enviar copia de solvencia y constancia de pagos a cuenta de la SAR 

4. Retención de: 15% ISV D 1%ISR D 4%TURISTICO D 

Gerente Administrativo 



Item 

Walm.art " .. : 
1 
~ 

México y Centroamérica 
WALMART DE MÉXICO Y CENTROAMERICA 

Empresa: 

VENTAS ESPECIALES 
Operadora del Oriente, S.A . de C.V ./Cmne:rcial Hrassavola , S.A. 

RTN: 0801.-9999-176681 

Teléfonos: Directo 2265-819] 1 PBX 2265--8100 

Correo eléctronico: wmternpohn(i{.!\tval-nlart.com 

Cotización No. : 0771 

Contacto: 

Sistema Nacional de Emergencia 911 

Sigri Fung Fecha de Emisión: 09/10/2018 

Dirección: Tegucigalpa 

Teléfono: 

Correo E.: sigri fung <sigrUung@gmail.com> 

Cantidad Descripción de la Mercadería 

2 Tarjetas de regalo 

Fonnas de pago: Ef ectlvo 

Precio Unitario 

L. 2,000.00 L. 

Total f inal L. 

Brenda Mejia 

Código: Tarjetas de regalo 

Tranferencia BaTil;aria a cuenta de Operadora del Oriente S.A. de C.V. 

Cheque Certificado depositado a n ombre de Operadora del Oriente S.A. de C.V. 

;¡ 

Walmart ... ~ ~-: 
La presente cotización tiene validez por 3 día.s 

Precios cotizados en nuestra tienda: 

Total 

4,000.00 

4,000.00 . 



Para: 

De: 

Asunto: 

Fecha: 

MEMORÁNDUM 
GPD-146-2018 

Lic. Alex Coli:hdres 
Gerente Administrativo 

Ing. Francisco Javier Guifarro 
Gerente de Planificación y Desarrollo 

Solicitud de Bono 

17 de septiembre del 2018 

Por medio de la presente solicito ·. realizar las acciones necesarias para gestionar, dos (2) bonos de 
supermercado valorados en dos mil (2,000.00) lempiras cada uno, para otorgárselos a los 
operadores con mejor desempeño en los meses de julio y agosto del 2018, de las Areas de Call 
Center y Video Vigilancia respectivamente. 

De ser posible entregar el día viernes 21 de septiembre del presente año. 

Sin otro particular. 

\ \ ~~l~fü-r' \J\ O--r (.,,..._ t. · 

~ ( 6 '-. \' ' ~~\. ~ ~f.) ./ 

Atentamente. 

?o·, : ~\' J,_r\ i r .. , o<' 
Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa, Honduras e~ i 1 1 'f\. ) 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
ORDEN DE COMPRA 

RTN: 08019016823555 
~1..;!l \lA ~-4C1C.Uii. l.l'f 1 ,U ltGJ lll'.US Aldea El Ocotal, 1:<1:ancisco Moraz.án. 
~}E.Jm~m:ll-~~m 

Proveedor: MEGA TI< lorden No. 2018-48?] 
RTN: 08019010271020 

Dirección: COL. CASTAÑO SUR AVE. LAS PALOMAS 

Teléfono: 2269-4416 Fecha: 11/10/2018 
Cotización: 2597 Contacto: YAJAIRA ALVARADO 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. 
Objeto de 

Cantidad Descripción UxM Precio Total 
Gasto 

l 2 
IMPRESORA DUPLEX E.XPERT 

Unidad L. 50,135.81 L. 100,271.62 
FIREDRED PRINTED USB Y ETHERNET 

................ ULTIMA LINEA ... .. ..... .... 

SOLICITADO POR LA GERENCIA DE RECURSOS HUMANOS SEGÚN 

MEMORANDUM GRH-388-2018 Y DICTAMEN TECNICO POR PARTE DE LA 

GERENCIA DE TEGNOLOGIA SEGÚN MEMORANDUM SNE911-IT-114-2018 

OBSERVACIÓN: SUB-TOTAL L. 100,271.62 
l. Esta orden de compra se cancelará a través de cheque DETALLE DE ISV L. 15,M0.74. 
2. Enviar factura y recibo a nombre de Sistema Nacional de Emergencias 911 TOTAL L. 115~(112.36 
3. Enviar copia de solvencia y constancia ele pagos a cuenta de la SAR 

-i. Retención ele: 15%1SV [TI 1% ISR m 4 % TURISTICO D 



il .Solw:iones- re,m;lógicas Para Su ,fmpre.sti 
MEGATK TECNOLOGIA AVANZADAS DE RLDE CV 

Sistema Nacional de Emergencia 

Contado 

[PM1 HOOOORDJ Primacy Duplex Expert - FIRE RED Expert printer without option, USB . 

& Ethernet 

P · ·1acy Duplex Expert - FIRE RED Expert printer without option, USB & Ethernet 

Subtotal 

ISV 15% 

Total · 

COTIZACIÓN 

2018-10-11 COT. 2597 

Yajaira Alvarado ' 

1 ' 

2.0 : 50,135.8IO0 ; ISV : 100,271.62 L , 

í 00,27i .62 L 

15,040.74 L 

1-t5,3-i 2;36-L 

iE COBRARA UN 5% MENSUAL DE RECARGO POR RETRASO EN LA FECHA DE PAGO Y UN CARGO POR CHEQUE DEVUELTO 

>E LPS. 1,000.00 

' ., • ••• • ' ' ' • • '"· - ·• • • • • '• ·•••••·w ••·••· '" ·•~· • ••••· • • ,. 

Tegucigalpa Francisco Morazán, Colonia Castaño Sur, Avenida Las Palomas, Blvrd Morazán,Contiguo a REAS~ 

San Pedro Sula Barrio Guamilito i í ave. entre 1 y 2 calle frente a Suite Jicaros 

Telefono: +504 2269-44 i 6 J +504 2557-881 Correo: lnfo@megatk.com Web: http://www.megatk.com RTN: 08019010271020 



1 
Sistema Nacional de Emergencias Nueve9 Uno, Uno (911) 

SOLICITUD DF.: COTIZACION 
R'TN: 080l.90.1682a555 

Proveedor: 
RTN: 

Aldea .El (kotal, .Fr:mcisrn Mora;,iui. 

U\~o:r~ 
®f90l O '2.1102.0 Pecha: 

!solicitud No. 

l l·- JO- 20(8 
Dirección: 
Teléfono: 

Contado: Oc1réd!.ito: 15 dias: D ao mas: D 
Aceptan cheques de BCH SI D NO D 
No. Ca1.ntidad Descripción UxM Precio 

_,.,, 
;¿_; /J·rJ¡fXfJ() ÍA, /)Jvltx fx·o~,,.+ 'f\reJ red. ¿/¡11 tdc1.J I¡(~ SO ,1.3;;-~ 

V 

U. J_ 
•.. , 

¡..,. --

-

Nota!: Sub Tot.al 
L La µresent.r. tiene una vigencia de .30 días a partir de la fecha de n•cept•ión. ISV 
2. I..a presente ticuc quP- v<·nir acomp,,tftr1da con li',1ctura Original y dos topias. '"fotal 

3. Nos reservamos el derecho de no rec1b1r producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Total 

,n &Z . /¡1J.o 1VO, tJI. ~ 

t,iw i00,2-71.~ 
ltb -/..5~-0#) ·,,r,-. 
hv.J 11!:/,2>f 2. ~ , 

-'l-. El preser1te documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondi 
,5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observadón : 

Proveedor 



RTN 

Teléfono 

Ítem 

1 

Cotización 

A-000976 

Barrio la Bolsa, Esquina Opuesta a Café el Indio, telefono o 2213-7882 celular 98107073 EMAIL 

dícordhn@hotmail.com www.dicord.com RTN: 08019016873671 

Cliente Contacto Fecha Ciudad 

Sistema Nacional de Emergencia 11/10/18 Tegucigalpa 

Dirección Email Descuento {%) T. Pago 

contado 

Código Descripción Cantidad Unidad Vr. Urritario Vr Total 

Evolis Primacy Impresora 2.00 L. 53,758.00 L. 107,516.00 

OBSERVACIONES Gran Total L. 107,516.00 

UC. FERNANDO ORDOÑEZ 
GERENTE GENERAL 

Descuento 

Subtotal 

ISV (15%) 

Valor total 

l. 107,516.00 

L. 16,127.40 

l. 123,643.40 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 0801901682:3555 
Aldea El Ocota.l_, Francisco IV1ora:du1, 

Proveedor: 
RTN: 
Dirección: 
Teléfono: 

08{) 1 ÚÍ:0 l Le· (;' ~1 3 0:t I Fecha: 
137--¡-l~-ÍJ-~-)~_,.,'6/_v_f-_ _¿¿._·1-1~-/ --- Hora: 

..::a.·z_--L_13_'"· _-_J.._t_8_l _____ Atendido Por: 

!solicitud No. 

Contado: O crédito: 1s dia.s: D 30 dias: D 
Aceptan cheques de BCH SI D NO D 
No. Cantidad Descripción UxM Precio 

--

'1 e,'..¿ ~,1v---ol1j )) n m.a Cl.,vj -- l 11\A p, .e,_)&.(L ovi,dacl 1 ¡os 5 ?J ;·1 S8 ~--.l 

-·-· ---·---·---·- (1 ,)--.... ·-__.--------.... --

Notas: Sub Total 
L La presente tiene u.na vigencia de 30 días a. partir de la !'echa <le recepción. ISV 
2. La presente ti.ene que venir acompaiiada con Facuu·a 01·igiual y dos copi.as. 'I'otal 
3. Nos reservamos el derecho de no rec1b1r producto en caso de no cumplir con lo acordado . 

Form. 012 

Total 

1,~ lO1,510~) 

l ~ 101,5 1 (.-/;: 

\ 116 1 le.l n tº 
l~~., 113 , (0 L/~ 

l 

. t. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

'· 

__ j .. __ ___ 

Proveedor 



S!STEM~ NAGIO:Mt m: f.MCRGf.Nl:JJ\S 

~'.f:'fj\~ffl 
, ... ~~&~'&f'~~;~ 

PARA: 

DE: 

ASUNTO: 

FECHA: 

MEMORANDUM 
GRH-388-2018 

Lic. ALEX COLINDRES 
Gerente Administrativo 
Sistema Nacional de Emergencia 
Nueve, Uno, Uno 
SNE-911 ,-;:i}L;G;½; 
Lic. YURI CARRAS , -, 

7 

~:
1
"\ :._ 7,J;'i\:_' 

' ) ,. (),r;· • ! /: í \• 

Gerente de Recursos H uma~o~~,i.- · :,:__;;., /:'. : 
Sistema Nacional de Emergendéf·, .. -; /:'--'\)~, l?' 
Nueve, Uno, Uno \._:· .'~·.- · _ .. :·.: ,.··· --.. 
SNE-911 

SOLICITUD DE IMPRESORA 

8 de octubre de 2018 

A través de la presente se les solicita no mediar inconveniente, en instruir a quien 

corresponda la comprar de manera urgente, de dos (2) IMPRESORAS PARA 

CARNET, que serán asignad.as de la siguiente manera una (1) en la Regional de 

San Pedro Sula y una (1) en Tegucigalpa que serán, para uso exclusivo de 

EMISIÓN DE CARNET, en vista de existir la necesidad de identificar a todo el 

personal que trabaja para este sistema. 

Sin otro particular, . '.... \ r, 
·:, f~Y\~' w~3cv uv ~~ ~k 

(_ ~--r yv,__ \ '4-~, e~' r ~ '¼ \_, ~ ,((, vv-v ~ . > 

0AV \ ;','OY 1,~k, 

Ce. Archivo. 



1 

Para: 

De: 

Asunte: 

Fecha: 

UC. ALEX COUNDRES 
Gerente Administrativo 

ING. MOISÉS ANTONiO RODRÍGUEZ 
Gerente de Tecnología 

Dictamen técnico impresora de Camet 

08 de agosto, 2018 

> /. ·.ft -1',¡ .. 

\ '•, 

Por este medio, remitimos el siguiente dictamen técnico para la adquisición de impresora 
de Carnet 

Después de haber investigado en el mercado los tipos de impresoras de Carnet, se 
determina lo siguiente: 

La impresora Primacy Duplex Expert, cumple con los requerimientos de calidad, 
compatibilidad y stock de suministros que se necesitan en el SNE 911 para la impresión de 
carnet de los empleados po(lo tanto se recomienda su adquisición. 

Se adjunta documentación técnica. 

Atentamente, 

e1: Archivo 
MR/AA 

Sistema Nacional de Ernergencías, TegudtJaípa, Hcntiuras 
Aldea el Ocotal 

• 



I \ 
... . ) 

LA IMPRESORA DE TARJETAS , 

RAPIDA YVERSATIL 

La impresora Primacy es ultrarrápida, potente y eficaz. Asociada a tecnologías de codificación avanzadas, 
esta i'71presora de oficina es la solución ideal para la emisión de tarjetas personalizadas, de las más simples 
a las más seguras. Disponible para impresión a una o dos caras, Primacy responde particularmente a las 
necesidades de impresión y codificación de tarjetas en lotes medianos y grandes. 

PRODUCTIVIDAD OPTtMlb\DA 

0 Prímacy personaliza tarjetas en color en 
un tiempo récórd: hasta 225 tarjetas por 
hora a una sola cara y 140 tarjetas por 
hora a doble cara. 

e La impresora ófrece una amplia 
autonomíá gracias a su cargador y a su 
receptáculo de alta capacidad. 

lMPRESIÓN PROFESIONAL 

• Prímacy presenta una resolución 
fotográfica de 300 dpi y una impresión 
de borde a borde para un resultado 
impecable. 

0 Gracias a un tratamiento gráfico 
mejorado, obtiene un resultado de las 
imágenes en alta definíción y más preciso 
de los textos en blanco y negro. 

GAFVtCHJAO DE EVOLUCIÓN EN EL 
UJbAR" 

• Oado que Primacy evoluciona según sus 
necesidad.es, puede activar la función de 

impresión a doble cara. 

o Pue:de .ascender su impresora con un 
mtád11Jfo de plastificación y diversos 
codfofü::adores: banda magnética, chip con · 
cornrltacto -o sin contacto. 



G:argador 
y r¿ceptáculo 
delante 

RE>ceptáculo posterioi-/banclejél 
d~ r2c l--,<iZ C1 d~trás para l:is 
tarjeta<; defe .. :tucsa-. 

MODELO CON UNA PANTALLA TÁCTIL 
A COLOR PARA INTERACTUAR CON LA 

IMPRESORA 
tvl ani pul::i ción fo·: ilitad3, recon0c irni~nto y 

configuració n automáticas de la cinta 

CARACTERÍSTl Ci\S PR l N C I PALES / Especificaciones técnicas completas en www.evolis.com 

CA!~ACTEHÍST!CAS GENER/~U::::; 
• Sublimación del color directamente sobre la tarjeta/ 

Transferencia térmica de resina 
0 Impresión de borde a borde, a una sola cara, kit de 

ascensión opcional para doble cara 
o Resolución éstándar 300 x 300 dpi 
• Resolución 'personaliza ble en 300 x 600 dpi !impresión en 

blanco y negro y en color) o 300 x 1200 dpi !impresión en 
blanco y negro únicamente! 

• 32 MB de memoria viva !RAM) - Opción de 64 M81 

• Módulo de plastificación a cloble cara CLM opcional' 
• Colores disponibles: rojo pasión y azul brillante 

VELOCIDAD DE IMPRESIÓN 1 

0 A una sola cara: - Color IYMCKOI : 190 - 225 tarjetas/hora 
- Monocroma: 800 - 1000 tarjet:1s/hora 

• A doble <:ara: - Color {YMC-KOl: 14ü tarjetas/hora 

PUERTOS/ CONECTIVIDAD 
• USB l 1.0, 1.1, 2.0, 3.0l, cable incluido 
0 Ethernet TCP·IP 1 OS a se T. 1 OOBaseT !Traffic Led) 
• Conexión sin cable 802.11 b/g en la gama inalámbrica 

GESTlÓN Y CARACTEF~ISTICAS DE LAS TAR.JETA.S 
• Capacidad del cargador: 100 tarjetas I0,76 mm - 30 mili 
• Capacidad del receptáculo: 100 tarjetas 10,76 mm - 30 mill 
• Receptáculo abierto opcional para recoger las tarjetas 

lina por una 
Capacidad de la bandeja de rechazo/receptáculo 
posterior: 50 tarjetas l0,76 mm - 30 mil) 

• Grosor de las ta rjetas: 0,25 a 1,25 mm (1 O a 50 mill. ajuste 
con la ayuda del calibrador (0,25 mm - 1 O mil solamente 
para impresión monocroma] 

• Tip9 de tarjetas : tarjetas de PVC, tarjetas de compuesto 
de PVC, tarjetas PET, tarjetas ABS1. barnices especiales' 

• Formato .de las tarjetas : ISO CR80 - ISO 781 O 
(53,98 mm x 85,60 mm] 

1 Con condiciones particulares/ 2 Depende de su •iersi6n de Windows • 
3 Requiere el perfil cliente .net 4.0. / l, Garantía sujeta al estricto 
cumplimiento de las condiciones especificas de uso, asi como al 
empleo de cintas Evolis High Trust 1 

MODULOS t-O IClONt\LES DE CODIFICACIÓN 
• Módulos disponibles: 

- Codificador de banda magnética HiCoíLoCo ISO 7811, JIS2 
- Estación de contacto por chip: ISO 7816-2 
- Codificador de tarjeta de chip con contacto: PC/SC, EMV 

2000-1 
- Codifica<lor de tarjeta cfo r:hip sin contacto: lSO 14443A. 

B, 15015693, MIFARE. DESFire, HID iCLASS, UHF 
{conformidad estándar: EPC C1 Gen2 / 1S018000-6C 
ETSI EN 302.208 o FCC parte 15.2471 

• Otros codificadores específicos por encargo 
• Conexión USB interna 
• Codificación USB rnedia11te IP a través de módulo 

adicional USB Net Server por encargo 
• Opciones combinables entre sí 
~ Montaje t-n fábrka o ,m <:!l lugar 

srnur;;zmAD 
• Ranura para sistema de seguridad Kensington'1 
• Encriptaci6n de los datos por codificación magnética 
• Sistema de bloqueo opcional' 

F',~NTAL..LA 
• Indicadores LEO 
• Pantalla táctil a color opcional 
• Notificaciones grMicas dE> la impresora2: cargador V.:lCÍO, 

alertas de limpieza. alerta de cinta terminada/casi 
terminada. etc. 

CINTAS EVOUS HIGH Tr-WSF 
Para maximizar la calidad y la duración de utili¡ación de las 
tarjetas impresas, la vida útil del cabe2al de impresión y el 
rendimiento global de la impresora , utilice cintas 
Evolis High Trust f<. 
• Reconocimiento y configuración automáticos 
o Cinta insertada en un casete para una manipulación más 

cómoda 
0 Economizador de cinta integrado para la impresión 

monocroma 
Lista de cintas disponibles en www.evolis.com 

El!Rt1PE • MIDOIJf,.EAST - AFRICA 

Evolis - ·¡4 avenue de la Fontaine - Zl Angers-Beaucouzé 

49070 Beaucouzé - France 

SDFTWAf~E 
• Incluye Evolis Premium Suite''' para Windows·'': 

• Controlador de impresión 
- Evolis Print Cenler para la administración, la gestión y 

la configuración de su impresora 
• Evolis Printer Manager para la notificación gráfica1 

- Asistencia en línea todos los dias, las 24 h 
- Compatible con Windows·l· (32/M bits): XP SP3, Vista, 

W7, W8, W10 
• Incluye cardPresso XXS para el diseño y la edición de 

tarjetas identificativas: 
- Base de dalos interna !registros ilimitados] 
- Windows·•-(a partir de XPJ y Mac OS X 

• Incluido con el cor1trolador de impresión para Mac OS X 
la partir de 10.ó) 

• Linux 0$ disponible por encargo 
• Evolís Premium SOi< para la vigilancia a distancia de 

la impresora, al mismo tiempo que facilita y acelera la 
int~gración en los sistemas informáticos 

ECODlSEf\10,,CrnTIFICA.ClONES Y 
DECU\RACION DE CONFORM!OAO 
~ Modo de reposo prolongado y consumo eléctrico reducido 
º CE, FCC, ICES, VCCI. CCC, KC, BIS, EAC 
• RoHS 

DIMENSIONES Y PESO 
• Dimensiones !altura x longitud x anchura): 

247 x 205 x 381 mm 
Con bandeja de rechazo/receptáculo posterior: 
247 x 205 x 487 mm 

• Peso: 4,02 kg 
Con bandeja de rechazo/receptáculo posterior: 4, 11 kg 

CONDIC IONES DE G;.\F<:ANT[;.\ 
• 3 años de garantía [impresora y cabezal de impresión!' 
• Extensión de garantía disponible opcionalmente 

i' 
Wlndows 

T +33 IO) 241 367 606 - F +33 (Ol 241 367 612 - info@evolis.com 

AMERIC1'.1.$ - Evol.is lnc. - Fort Lauderdale - evolisinc@evolis.com 

AfüA~PAClf-lC - Evolis Asia Pte Ud - Singapore - evolisasia@evo!Bs.ic\ID111\11 

CHif~¡,\ - Evolis China - Shanghai - evolischina@evolis.co1n 

INDtA - Evolis India - M.umbai - evolisindia@evolis.com 



De:. 
Enivñado e!: 
!?arra: 

CC: 

Sigri Fung <sfung@9l1.gob.hn> 
miércoles, 22 de agosto de 2018 12:40 p.m. 
'acolindres' 
'mrodriguez@911.gob.hn' 

(!& 6MQNHifilW M-MM,~ 

ASlll61l'R:O: Seguimiento Memo SNE911-IT-114-2018, Dictamen Técnico Impresora 

Estimado Lic. Colindres 

En atención a sus instrucciones de revisar Dictamen IT, según memorándum SNE911 ·-IT~114-2018, 
en la que dictaminan la recomendación de la adquisición de la Impresora PRIMACY, por calidad, 
compatibilidad y stock de suministros, según cotizaciones adjuntas tendría un costo de L. 
60,051.07, según la Unidad de Presupuesto se cuenta con disponibilidad para realizar la adquisición 
de la misma. 

Dicho lo anterior me suscribo, en espera de sus instrucciones. 

Atentamente, 

Sigrl. Fung 
Unidad de Compra 

Sistema Nacional de Emergencias 911 

1 



Proveedor: 
RTN: 
Dirección: 

Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
ORDEN DE COMPRA 

RTN: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

MEGATK lorden No. 

08019010271020 
COL. CASTAÑO SUR AVE. LAS PALOMAS 

2018-488 

Teléfono: 2269-4416 Fecha: 11/10/2018 
Cotización: 2600 Contacto: YAJAIRA ALVARADO 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. Objeto de 
Cantidad Descripción UxM Precio Total 

Gasto 

1 20 CINTA EVOLIS DE 6 PANELES Unidad L. 1,481 .76 L. 29,635.20 

2 10 CINTA DE BARNIZ HOLOGRAFICO Unidad L. 2,099.16 L. 20,991.60 

... .......... ULTIMA Lll\TEA ........... 

SOLICITADO POR LA GERENCIA DE TECNOLOGIA SEGÚN MEMORANDUM 
SNE911-IT-168-2018 

OBSERVACION: SUB-TOTAL L. 50,626.80 
1. Esta orden de compra se cancelará a través de cheque DETALLE DE ISV L. 7,594.02 
2. Em~ar factura y reóbo a nombre de Sistema Nacional de Emergencia5 911 TOTAL L. 58,220.82 
3. Em~ai· copia ele solvencia y constancia de pagos a cuenta de la SAJ{ 

4. Retención de: 
15%1SV m 1%1SR [[] 4 % TURISTICO D 

Gerente Administrativo 



TI( COTIZACIÓN 

So/ucion~s Tecnológicas Para Su Empresa 
MEGATK TECNOLOGIA AVANZADAS DE RLDE CV 2018-10~11 _ J_ __ _ COT. 2600 

Sistema Nacional de Emergencia 

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

[R6F003A 11] R6F003A 11 

~inta Evolis 6 Panel Color- YMCKO-K 200 imágenes 

W A022NAA] Cinta de Barniz Holografico de 400 impresiones por rollo 

Cinta de Barniz Holografico de 400 impresiones por rollo 

20.0 1 ISV 

1 O.O 1 2,099.1600 ISV 

· 1 

..___ ____________________________ -- - 1. _____ ] __ _ 
Subtotal 

ISV 15% en 50,626.80 L 

Total 

29,635.20 L 1 

20,991.60 L 1 

50,626.80 L 

7,594.02 L 

58,220.82 L 

SE COBRARA UN 5% MENSUAL DE RECARGO POR RETRASO EN LA FECHA DE PAGO Y UN CARGO POR CHEQUE DEVUELTO 
DE LPS. 1,000.00 

------------------ ------ - - -
Tegucigalpa Francisco Morazán, Colonia Castaño Sur, Avenida Las Palomas, Blvrd Morazán,Contiguo a REASA 

San Pedro Sula Barrio Guamilito 1, ave. entre 1 y 2 calle frente a Suite Jicaros 

Telefono: +504 2269-44 i6 / +504 2557-881 Correo: lnfo@megatk.com Web: http://www.megatk.com RTN: 08019010271020 

Page: 1 , 1 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 08019016823.55.5 

Proveedor: 
RTN: 

Aldea El Ocotal , .Francisco Morazán. 

tÍt7~r1<. . 
080 I 90/Qef 1 {080 Fecha: 

Dirección: ~ /C,r, l CI ('o:i ·fo?lo SUr Hora: 
Teléfono: ,2.J-{;9 ·-l/~I~ · 5-5-=¡ -E?B f Atendido Por: 

Contado: D Crédito: 1S días: D 
D 

30 días: 

Aceptan cheques de BCH SI NO 

-~N Cantidad Descripción luxM 

!solicitud No. 

D .o 
Precio 1 o. 

1 

J-0 CA '¡,fa .f.vot·~ "?orte.l c;o/ov {//1~Jod 1 '-/élf . ¾ 
/0 Cl;,flll de 8t:Ht1il ~ /oq rd ,=-100 

¡_ • 1/ 

- ¡/, 

'lot.a.s: 

.L. L1 presente tiene una vigencia de 30 días a partir de la fecha de recepción. 

2. La. presente tiene que venir acompaüada con Factura Original y dos copias. 

Ua1'clod :J o 99. f(p 
, 

Sub Total 
¡1sv 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 
1 

c)9C,3fi'.~ 
,,.::io q91. 60 

r 

15V1 G~ . BO 

4. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondi 
5. Notifíquese de inmediato de no poder cumpl ir con lo especificado. 

Observación : 

Proveedor 



Cotizacion 

DA 

l Contado 

Detalle del Producto Q 

.:inta Evolis de 6 paneles para impresora primacy YMCKO-K 200 20 
imagenes 

Cinta Evolis Barniz holografica para impresora primacy 400 imagenes 1 O 

,P.U. 

1,680.00 

2,185.00 

~onto 

33,600.00T 

21,850.00T 

Subtotal HNL 55,450.00 

ISV (1·5.00/o) HNL 8,317.50 

Total HNL 63,767.50 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 0801901682'35.55 
Aldea El Ocotal, .Francisco Moraz.án. 

Proveedor: 
RTN: 
Dirección: 

4=J. , Fecha: 
...... ,/4:.'-+-~--C)Y!-J.J..--.--2-+-c¿-s_m___,..1_11_i ·fu- Hora: 

Teléfono: ;J;i.3 9 -8.;2 I Q.... Atendido Por: 

Contado: D Crédito: 

Aceptan cheques de BCH 
1¡ No. !Cantidad 1 

1 1 

,?o o-.nJo 
!O r-,,¡i, fo 

-

\fota.s: 

15 dias: 

SI 
D 
D 

Descripción 

"l. vol,:S ck & Fbr4! /¿_J· 

-~111 l !lo I 0o n:1 ñc e1 

L, ¡/ 
V -

1. L'l presente tiene una vigencia de 30 días a partir de la fecha de recepción. 

2. La. presente tiene que venir acompaifada con Factura Original y dos copias. 

30 dias: 

NO 

tlt,1c0d 
l,/r11c/od 

· !solicitud No. 

D 
D 
1 Precio 
1 

1 hé)D. aJ 
, 

ói 1/JS. 00 
I 

Sub Total 

¡1sv 
Total 

· 3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

33 too.oo 
, 

~ / . ,6 so. l:)t) 

&-:>~, L.\~.oo 

4. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondi 
5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

Auxiliar de Compras Proveedor 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

RESUMEN DE COTIZACIÓN 

#189 
DESCRIPCION DEL BIEN O SERVICIO COTIZADO: 

SE COTIZARON CINTAS Y SUMINISTROS PARA IMPRESORA DE CARNET SOLICITADOS POR RECOMENDACION DE PARTE DE LA GERENCIA 

DE TECNOLOGIA SEGÚN MEMORANDUN SNE911-IT-168-2018. 

Nº PROVEEDOR MONTO 

1 MEGATK L. 58,220.82 

2 PRINTEX L. 63,767.50 

lA COMPRA SE ADJUDICA AL OFERTANTE: MEGA TK 

Postor más bajo 

Otros 

postor único D 

OBSEVACIONES 

Cumple con todas las 
especificaciones del 
requerimiento precio 
más bajo en relación 
con los demás 
cotizantes 

Cumple con todas las 
especificaciones del 
requerimiento precio 
más alto en relación 
con los demás 
cotizantes 

postor no más bajo 

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

FECHA 

11/10/2018 

11/10/2018 

D 

Comentario: se recomienda que la adquisición basada en el cumplimiento del requerimiento, calidad, precio 

y la entrega es inmediata se realice con el postor uno MEGA TK, ya que se considera la condición más 

favorable para el SNE911. 

Jefe 

Sistema Naciona l de Emergencia Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocota l. 



1 

MEMORÁN 
SNE911 ~Jf- · .~~~' .. ~~~ 

. * * * • 
\\\ rt \', \ f\.,,\( !( r-.:.\1 l \l 

t '1 ! P.(J 1 '-.; I:\ 

~~----------------------
. ALEX COLINDRES 

MOISÉS ANTONIO ~ODRÍGUEZ-....~~~:;::;;:;::;:;~~. 
Gerente de Tecnología 

12 de octubre, 2018 

Por este medio se hace la recomendación para la adquisición de cartuchos para impresora de 
Carnets. 

La cantidad de Carnets a imprimir es de 2000, cada cartucho imprime 200 unidades de una 
sola cara, por lo tanto, se necesita el doble de cartuchos para que se logre imprimir ambas 
caras en cada carnet. 

1. Cinta Evo/is 

2. Cinta de Barniz 

holográfica 

6 paneles color 20 unidades 

10 unidades 

Se hace la aclaración, por cada cartucho solo se puede imprimir un solo lado por Carnet. 

Se adjunta documento, 

Atentamente, 

O: Arcltivo 
MRIAA 

r-~ ~~~-··¡ 
A/ex Colindres 1 

l 

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa, Honduras .__ ______ __.' 
Aldea el Ocotal 

~.v-~~- t ?- 3 --; V v\v be:_~ l 'e? 



,.., 

GA 
Soluciones Tecnológicas Para Su Empresa 
MEGATK TECNOLOGIA A V ANZADA S DE RL DE CV 

Sistema Nacional de Emergencia 

RTN : 08019016823555 

[R6F003A 11] R6F003A 11 

Cinta Evolis 6 Panel Color- YMCKO-K 200 imágenes 

FACTURA COMERCIAL 
CAi: 6523E4-61204B-F244B7-0C7999-867E69-F3 

Número Inicial :000-001-01-00030001 
Número Final: 000-001-01-00040000 
Fecha Limite de Emisión: 30/04/2019 

20.0 1,481 .7600 ISV 29,635.20 L 

1 

[RVA022NAA] Cinta de Barniz Holografico de 400 impresiones por rollo 

Cinta de Barniz Holografico de 400 impresiones r rollo 
1 O.O 2,099.1600 l 1sv 20,991.60 L 

1 ~ 

1 

ENSUAL DE RECARGO POR 
RETRASO EN LA 

CHEQUE DEVUELTO DE LPS. 1,000.00 

Subtotal 

ISV 15% 

Total 

Son: Cincuenta Y Ocho Mil Doscientos Veinte Con 82/100 Lempiras 

N º Orden de Compra Exenta -~N=/A-'---_ N º Registro Exonerado 

------------- ·---- - ----- -

N/A N º Registro del SAG 

50 ,626.80 L 

7,594.02 L 

58,220.82 L 

N/A 

Tegucigalpa Francisco Morazán, Colonia Castaño Sur, Avenida Las Palomas, Blvrd Morazán ,Contiguo a REASA 

San Pedro Sula Barrio Guamilito 11 ave. entre 1 y 2 calle frente a Suite Jícaros 

Telefono: +504 2269-4416 / +504 2557-881 Correo: lnfo@megatk.com Web: http ://www.megatk.com RTN : 08019010271020 

Original-Cliente 

P;.inri· 1 : 1 



, ..... , 1 

R.T.N.: 08019016823555 
CAi: 6287BD-8DBB88-FF48A3-FC393~-6EF3~F-9~, 

COMPROBANTE DE RETENCIÓN. 
No. 000-001-05-00000507 

Fecha: / J (Y; O /,,- /vl;/1 ' 
R.TN.: t.:J.1St) k >1 je) :J -::J /,) J 

' 

,~:· 

CAi: ___________ ~~~-

~ ¡__, No. de Correlativo:. ___________ __,~'.'"";::' 

Sr. (a): __ : __ e.---,,4_ /:J'_ /..:.,___ 1h...:...( _.... _______ Fecha de Emisión:__t,l:_,;2~- -,e,/ ,,_!.~ .!-- ...;.T>..:.:./_,7,!--',:> N~ I-'-~~ 
/ ...., e / oi 

%de 
Base a Retención Importe Total 

No. No. Factura Descripción Calcular 016% D1% ·. Retenido 
D12.6 %D4% ' 
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Corporaciór, e I rwersiones Lexdan R.T. N. 08011977105213, Teléfonos: 2222-494 7, 3246-4266, Certificado # 9231-15-10500-20, lexdan_impresores@yahoo.com 

·echa límite de emisión: 08/01/2019 
~ango: Numeración inicial 000-001-05-00000501 

Numeración final 000-001-05-00000550 

Proveedor 
.ObliQado Tributario Emisor 

l 

1 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
ORDEN DE COMPRA 

Proveedor: 

RTN: 
Dirección: 

Teléfono: 

Cotización: 

Kf'N: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, Francisco Moraz.án. 

INDUSTRIAL FERRETERA S.A. DE C.V. (INDUFESA) 

08019002282606 
AVE. JUAN PABLO 11 

2244-3648 

M040 1500262 

larden No. 2018-489 

Fecha: 10/10/2018 
Contacto: ANA ESTRADA 

De conformidad a su cotización~ solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. 
Objeto de 

Cantidad Descripción UxM Precio Total Gasto 

l 8 COLONIAL LATEX MATE BLA.1'\J"CO B79WSA051 Unidad L. 2,(H2 .00 L. 16,336.00 
2 2 COLONIAL L-\TEX. MATE BASE DEEP B79'-NSA53 Unidad L. 2,042.00 L. Lt,084,00 
3 6 COLONIAL LATEX MATE BASE DEEP B79vVSA53 Unidad L. 2,042.00 L. 12,252.00 
Lt 7 PINTURA COLONIAL LATEX BLANCO Unidad L. 2,042.00 L. 14-,294.00 
5 2 ESMALTE PRECATALIZADO K27131 Unidad L. 3 972.00 L. 7 944.00 
6 2 IMPERMEABILIZADOR 6000 C/BlANCO Unidad L. 2,733.00 L. 5,466.00 
7 2 CORD, 14/3 SJT 100 530535 Unidad L. 1.195.00 L. 2,390 .00 
8 2 CORD, 14./3 PB 50 " 517603 Unidad L. 845.00 L. 1,690.00 
9 150 CABLE PARA SOLDADORA N° 1t Pies L. 29.00 L. ,1,,350.00 
10 1 ESPATULA P/ENMANSILLAR DE 10 · Unidad L. 110.00 L. 110.00 
11 2 BANDEJA PARA TABLA YESO Unidad L. 305.00 L. 610.00 
12 6 VALVULA PARA LA VAMAl\TOS Unidad L. 53.91 L. ::323.46 
13 6 TUBO DE ABASTO 3/8Xl/2X40CM. Unidad L. 51.30 L. 307 .80 
14 6 TUBO DE ABASTO 3/8X7/8X40CM. Unidad L. 47.83 L. 286.98 
15 6 DISCO DE DIAMANTE 4-1/2" Unidad L. 77.39 L. 464.34 
16 4 DISCO DE CORTF, INOXIDABLE 4-1/2XlX7/8" Unidad L.21.74 L. 86.96 
17 l ESCALERA DE FIBRA DE 225 LIBRAS Unidad L. lA,99.00 L. 1,499.00 
18 1 CUCHILLA RETRACTIL Unidad L. 112.17 L. 112.17 
19 1 LLAVE PERRA CURVA DE 10" Unidad L. 90.00· L. 90.00 
20 5 E',STANTE DE ACERO 48X24X72" Unidad L. 3,340.00 L. 16,700.00 
21 2 MUl:I'IMETRO C/PINSA Unidad L. 980.00 L. 1,960.00 
22 ........... lJ L T IMA LINEA .. ... ....... 

SO LICITADO POR LA UNIDAD DE SERVICIOS GENERALES SEGÚN MEMORANDUM 
USG-GA-141-2018 

OBSERVACIÓN: SUB-TO'TAL L. 91,356.71 
1. Esta orden de compra se cancelará a través de cheque DETALLE DE ISV L. 13,703.51 
2. Enviar factura y recibo a nombre de Sistema Nacional de Emergencias 911 TOTAL L. 105,060.22 
3. Enviar copia de solvencia y constancia de pagos a cuenta de la SAR 

4. Retención de: 1s% 1sv[I] 1%1SR D 4 % TURISTICO D 



INDUFESA 
INDUSTRIAL FERRETERA, S.A. DE C.V. 
TEL. 2244- DO IT {3648) FAX: 2244-8040 

Avenida Juan Pablo II Contiguo a Casa Presidencial 
Tegucigalpa, M.D.C. info@indufesa.com 

RTN:08019002282606 

COTIZACIÓN 

Pág. 

Fecha: 09/10/2018 
Impreso el: 09/10/2018 

Cotización No M040 1500262 
Atención: 

Cliente: S.N.E. 911 
Vendedor: ANA CAROLINA ESTRADA GUILLEN 

Código Descri~ción de Artículo Uni Cantidad 
10000352 COLONIAL LATEX MATE EXT WHITE B79WSA051 cu 8 
10000355 COLONIAL LATEX MATE BASE DEEP B79WSA53 cu 2 
10000355 COLONIAL LATEX MATE BASE DEEP B79WSA53 cu 6 
10000082 PINTURA COLONIAL LATEX BLANCO B79WSA1 cu 7 
10028237 ESMALTE EPOX PRECATALIZADO B.BLCA K27131 cu 2 
1 r~ "'688 IMPERMEAB AOUALOCK 6000 BLANCO A5WSA1 cu 2 
IL J816 CORO, 14/3 SJT 100 530535 C/U 2 
10020015 CORO, 14/3 PB 50' 517603 C/U 2 
10014233 CABLE P/SOLDADORA N0.4 TF 150 
10055181 ESPATULA P/ENMASILLAR 10" TACTIX 280210 C/U 1 
10036229 BANDEJA P/MASILLA P/TABLAYESO 307246 C/U 2 
' 0027628 VALVULA P/LAVAMANOS 1/2"X3/8" LAT A3010 C/U 6 
0027119 TUBO ABASTO 3/8X1 /2X40CM MET CROM C/U 6 
0027120 TUBO ABASTO 3/8X7/8X40CM MET CROM C/U 6 
0004528 DISCO DIAMANT CONT TURB 4-1 /2" 120115 C/U 6 
0052927 DISCO CORTE INOX 4-1 /2X1X7/8" C.P BOSCH C/U 4 
0058116 ESCALERA FIBRA 2B 6' 225l.8S VERDE INCO C/U 1 
0056578 CUCHILLA RETRACTIL 6" T ACTIX 261003 C/U 1 
0055262 LLAVE PERRA CURVA 10" ONSITE 700505 C/U 1 
0057799 ESTANTE ACER INX 48X24X72"T ACTIX 329022 C/U 5 
0055976 MULTIMETRO AC C/PINZA TACTIX 403057 C/U 2 

SubTotal 
ISV 
Totales 

)bservaci ones: 

Vigencia 3 días a partir de la fecha 
Los precios están sujetos a cambio sin previo aviso. 

Este documento no es Factura de Compra 

RTN / IDENTIDAD 08019016823555 

Precio Subtotal ISV 
2,042.00 16,336.00 2,450.40 
2,042.00 4,084.00 612.60 
2,042 .00 12,252.00 1,837.80 
2,042.00 14,294.00 2,144.10 
3,972.00 7,944.00 1,191.60 
2,733.00 5,466.00 819.90 
1,195.00 2,390.00 358.50 

845.00 1,690.00 253.50 
29.00 4,350.00 652.50 

., 10.00 110.00 16.50 
305.00 6i0.00 91 .50 

53.91 323.46 48 .519 
Si .30 307.80 46.17 
47.83 286 .98 43.047 
77.39 464.34 69.651 
21 .74 86.96 13 .044 

1,499.00 '1,499.00 224.85 
112.17 112.17 16.8255 
90.00 90.00 13.50 

3,340.00 16,700.00 2,505.00 
980.00 1,960.00 294.00 

ANA CAROLINA ESTRADA GUILLEN 
INDUFESA 

Total Línea 
18,786.40 
4,696.60 

14,089.80 
16,438 .1 O 

9,135.60 
6,285.90 
2,748 .50 
1,943.50 
5,002.50 

126.50 
701 .50 
371.98 
353.97 
330.03 
533.99 
100.00 

1,723.85 
129.00 
103.50 

19,205.00 
2,254.00 

91,356.71 

13,703.51 

105,060.22 

INDUFESA ...... INDUSTRIAL FERRETERA, S.A. ---- Do it Center 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE CO'TIZACION 

RTN: 0801901682::1555 
Aldea El Ocot:11, Francisco Morazán. 

Proveedor: J N Ov::, r 12..1' 1>0 .. 1e12¡2,0re1z~. !solicitud No. 

RTN: 
Dirección: 
Teléfono: 

ctD\ er10022c12Íf'rD~ Fecha: 
e;ro.j{;t¡ VI t'C\.b]oJC ·1""4. Hora: 
Z,Z44 - 304'8 Atendido Por: 

oc, .... 1O-20,z 

Contado: O crédito: 15 dias: D 30 dias: O 
Aceptan cheques de BCH SI D NO D 
No. Cantidad Descripción UxM Precio 

·1 [) Colonial L<!i te_.¡<. '1 oA-~ fx-l.\N~i,1 ·f-t ÜV\-(dad t\~2o4-2tº 
:).. !J.. Col o~'\,t,.,C La-~~ ~ cff.-e, ~se..- lbeti ;) }"l {JocJ . 42ct' 

~lt? 7.,0 ~ 
.3 4?> C.dovv<M \ (,'t ~,<. -~l(l\,r:é, bse:... Dee,f Ül1 rch1cf f11JQ 2, o 4, ·2 o/ 

4 7 f,n-f,1r,L (r:;/on/"t La·f-e,,,;. bia"1c.v fb ·'f-7 .5hwl tJ01t.iad l¼K) 2.042~ 
.• ~ 2 E-sv1,,1Q t-re (; pox. Jlr--<f ea ·!a I 1?~vtlu }3 , i3LCP UVi 1dad l{);) 3 cr,z ~;· :J ~ I • 1.-

o !L f\lv\ ~ 12 r Y¼eGtth \ t W"1 'le; faQJ::} \oo;¿ (, Qt],o 5 \et Hl'v () J"'\,c d.-a,!L l.{ll;J 2. ·t33 ~-· 
c J 

~ fj y . . Co ' 14/3 ~frr i()0153CJ5t?':) On--,clact r 1q5°1-'l X .e.-HW) . r.:..1 \t,_? 

lB e/\ 1~t:·l/\.'21~11) Cz}t&, 14/3 ¡:Jó So' Slt003 ,Jv, ¡J,a,~ l¡-'b {Y~ ¿;.. 

e¡ 160 Ch.ble., ,o } 3olclo1..VL- Aj'.:~ í,f. iv,;, 21i:: 
"i o ·1 fa>µ,;-h,i.v ~,,te .en ma,nllcv lOl 1 ítt:chx. ¡)V) ,f dl1'if ivi~ ·110':' 
'T1 ;v Bc.1 nJ t{t., 'Peri- ltJIJ n"uHi ll~v ·ítihJ-4~1~.1>0 ';Jt.f/-24·~ .. un,cJ11,,.e "flkJ 30,~;· 
·1'2.. (p ,J'a J ti ·.,' Íi..1 Per''-" l¿;l r(t m él r't V~ ,j t1,¡¿f q.¡,<L, lr>o S3~ 
13 (u ·1ubo d,e,..o6s+o ?Jlt.>x \12.. x·-4O Cvy, C'rovn O •1 lc{¡,,t¿ ¡ ¡(};¡ 5¡4;1 

14 le fj ~ e d-t; o \ol1<> fo :tf->x 1/tJ ~ 4ooj,v'\ t'\Ü O(b,vt u ¡,1' (d.cu9- v¡~ ¿rt-~ 
Notas: Sub Total 
l. La prcsentl~ tiene una vigencü1 de 30 días a partir de la fecha ele recepción. ISV 
2. La presente tiene que venir acompaüada con Facl1.U'a Oliginal y dos copias. Total 
3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

4, --Jép 2>3 ' ':~ ~ .._ 4:,..,.. ' . . 
4,084i=<1 lt\!lo 

.~~ rz. ·z.s 2 .~· 
,lf¡,b 11, 2'14.C:i 

i¡~} 7l (744!!;¿ 
1in 5Alt>IPt 
~tv.) 2, :3'lO : : 

lHJ 
q ~-1,to o; 

~tvJ 1,3Slif 
~47 1-JOe. 
~ (pfo~~ 

710 32 3 /i}' 
i/f'.;, 3CJJE~ 
\ 2<tta qg, ,~ 7 

~t El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Proveedor 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

R'TN: 0801901682::1555 
Aldea F,1 Ocota.L Francisco Moradu1. 

Proveedor: jsolicitud No. 

RTN: 
Dirección: 
Teléfono: Atendido Por: - kY\C<. 65 fnll'-" -----------
Contado: D Crédito: 15 dias: D 
Aceptan che.ques de BCH SI D 
No. Cantidad Descripción 

,-1 

-15 (p :/),seo {); o m o I") ·,-¿ Cb,H, ·1urb 4~1/z 1l0ilr -n, 4 o~ctJ Cc)r ·lv itLox 4- '/z XI l 7/g (~P- &,sc,h 
n 1 t.:>G1.~ \~u ·f¡ ba,.. ;)!J> i?; 1 lfl.,v\-1 ,-. ·2w 1003 

11 1 Cuái,·1lt2t ~-kú:hl; t ,, 

(v 

¡e¡ ·1 l1C{l t, .PurÁ. CJW/..,/0 11 ÓJ1.61 ·1e, 

.Qd 6 es1on k; A-tLelo I MX, 4%X:2ct,x 11.-"·f/(. cflx 
J.1 J.1 //J,,1lhru.tAn;, k C'/¡1/wu~. 

u. µ - 1 -- -- -

Notas: 

l. La prcsentr tiene una vigencia de 30 días a partir dl' la fecha ele n·cepción. 

2. La presente ücne que venir acomp;u1ada con Factura 01igi11al y dos copias. 

30 dias: D 
NO D 
UxM Precio 

¡} ///, / ¿Í/h; l 110 fr ~J 
UrJ1¿ncci:L lj¡v; 81. 1f 
L)V1{¿}/V- i,¡oi: 14°/°T f 
Vt1Jit/M( ,¼J ·112.!} 
(} t1 r'tÍJí.cL //b 0/)0:' 
(}rJ(tfllc.f /tw 8$4-IJ, 
/)¡') l ¿,/ ¡.._,{., )Íb 0'8Di~ 

Sub Total 
ISV 
1"'otal 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

JF'orm. 012 

Total 

~~ 4&1~Y 
l¡t0 f(¡,!i~ 
•/,{,,., -141''1~ 
I 

1rul 114;1 

1110 9{) e: 
l 1?, 7r:n ,.C) 'U;J · r · · i ~'" 

'11:J f,C/1/JO'}' 

'*' q/,35~, ·tf 
l¡,~l 13. ':/-03 6 '1 

~,1~ 1051 C(pO 21 

~L. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

Proveedor 



LARACH & CIA S. DE R.L. SALA 2 
Tegucigalpa, M.D .C., Feo. Morazán R.T.N. 08019000235234 

larachco@larachycia.com / cotizaciones@larachycia.com / www.larachycia .com 

#1 en Ferreteria 

COTIZACION No. S02T42CO328712 
Tel. 2290 - 1100 Fax. 2280 - 0118 

Cliente: C9999S02 SISTEMA NACIONAL DE EMERGENCIA 911 Fecha: 09/1 0/2018 

Valida por cinco (5) días 

Cotizado Por: Maril u Ramos Agu ilar 

CÓDIGO DESCRIPCIÓN CANTIDAD Unidad PRECIO I.S.V. Extension 

05150036 EXTENSION 770268 50' 16/3 (432-6849) NARANJA 2.00 UNID 404 .3478 121 .30 930.00 

05150026 EXTENSION 770269 100' 16/3 (432-9462) NARANJA 2.00 UNID 686 .9565 206 .09 1,580,00 

01120028 CUCHILLA 10151-18MM SNAP-OFF STANLEY P/CARTO 1.00 UNID 46 .9565 7.04 54 .00 

10180032 ESCALERA C-2312-06N 6'ALUM .TIJERA 111 1.00 UNID 1,247.8261 187.17 1,435.00 

60010014 ESCALERA G429-02N 2' ALUM.TIJERA 111 (0 .036) 2.00 UNID 713 .0435 213 .91 1,640 .00 

"'4100025 LLAVE P/PILA LL-19 (49082) 1/2-PLG.LAT.P/JARDIN 6.00 UNID 83.4 783 75 .1 3 576 .00 

14030064 TUBO ABASTO EAS-B40 3/8x7/8-40CM FLEX.P/INODOR 6.00 UNID 66 .9565 60.26 462 .00 

14010018 TUBO ABASTO EAL-840 3/8x1/2-40CM FLEX.P/LAVABO 6.00 UNID 78 .2609 70.43 540 .00 

01120072 CUCHILLA STH11147 REP .(10 HOJAS) 18MM SNAP-OFf 1.00 PAQ 83.4 783 12.52 96 .00 

o 01060240 ESPATULA 37002Y3L (678-0241) 10X3 MET.MGO.AMAR 1.00 UNID 117.3913 17.61 135 .'00 

09990019 RECIPIENTE 150053L 12-PLG.(678-5521) P/MASILLA (PI 2.00 UNID 130.4348 39 .13 300 .00 

2 10011102 PINTURA L. IMPER-LOCK CBTA GRIS (18.925L) 2.00 CBTA 3,108.6957 932 .61 7,150 .00 

3 02170118 DISCO 080812L 180 7x180x22 .23MM DIAM .TURBO ANGE 6.00 UNID 252 .1739 226.96 1,740 .00 

4 02170172 DISCO DW8427 7x0.45x7/8 ABRASIVO CORTE METAL 4.00 UNID 55.6522 33 .39 256 .00 

5 02160003 PASTA 53017 (626-9658) 1.7-ONZ #5 FLUX C/BROCHA ~ 2.00 UNID 74 .7826 22.43 172.00 

Comentario l~P~~~~ Y CH~ ~ tt ";1(~ f1vl n Sub Total: LPS. 14,840 .02 
DE1TO, üL t:01 lú\CIQNES ~Al.,t\ No,2 
PHECiOS SUJETOS A CAMBIO 

st~\! ~:)..,._'Hr:~ ¡;o }.~ \P so ~ i t Mi .. \~ . -, ~ i Impuesto Sobre Ventas: 2,226 .00 

Total Neto: LPS . 17,066 .02 

* Cemento y hierro no aplican para esta validez 
* Precios sujetos a cambio sin previo aviso. 

* Favor CONFIRMAR EXISTENCIAS, antes de realizar cualquier método de pago.* 

*Pago de Cemento con Tarjeta solo Ficohsa (Débito y Crédito) . 

IMPORTANTE: En Cumpl imiento al acuerdo 189-2014 Régimen de Facturación, Otros Documentos fiscales y Registro fiscal de imprentas, para cada retención de impuestos a 

Larach & Cia. S de R.L. de C.V. dicho Comprobante de Retención deberá cumplir co n todos los requisitos establecidos en el presente reglamento, ver Art. 20 y 22 ., ca~o 

contrario favor emitir pago completo, esto incluye las instituciones del gobierno. 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOlJCrruD DE COTIZACION 

RTN: 0801901682a555 

Proveedor: 
RTN: 
Dirección: Hora: 

.__ ____ --"'-'-,,1---+.-"'r--+----------

Teléfono: Atendido Porr: _.;;;._ ........... .,.._.......;.._;.,._ _____ _ 
Contado: O crédito: 15 días: O 

SI D Aceptan cheques de BCH 

No. Cantidad Descripción 

·1 4 Vr J co P / o~/ M ,,e,:/7-L 
lb {p /)!,,bu; Pj (}N /y C'tn,<:.~a . ..,fv 

.3 I Cl k7h-,6v---tr /7/..)c)MJ.tv 
4 I e :5/fk,lvh- Ti ,1 P L-;/J1;:(."1t....M-- / D 1!.:Jo :X. er 
5 / 8a 1t<i:e1 ~ Pl ;:.lci~1 ¡),¡.__ 

(p / &,dlrtk /) / (/)t?¡ {(Jn) /J1-nm 
l I !<.? ' -:.,p tllt,1,t.dn {!¿g.f,,¡¡//1..> / g /?'7)-:V/ 

o I I 111 /(,, f}:v Id //¡, 11 j¿q¿:f¡.,, 

tj I ·& c:ci ¿{r¡_ 'ft b<Jc .,,1 d-,l<) t,t 
111) 1 { Sl!áC<r1.. 11 ,vhl-1 ..2 1 

,, -~ t~.+ev"~; .ittay¡'l!-t.) /00' 
/2 I~ 

--· /~YH:'i,,Un' él:ckn,/4.,.,> 6-0' 
13 g ,fu ho ¿~ Ci':6L~a+o ,,,,i/: ·:; l. ,, 2J 8' >.' rg x' \ b 
f,4- t ·jlJhD c/.u al,1-rto 3fr ;( t/-2.x 11.,.1, 

No1~.s: 

1. La presente time u.na v1g·cncia de 30 días a. partir de la fecha ele recepción. 

2. La presente tiene q1.1c venir acompa.üada c:on Facturn 01iginal y <l.o~ copias. 

30 dias: D 
NO D 
UxM Precio 

1//1/dli&· fjb 5/fCfl 
/,J /1,1 du.e,, t;101 n ~;: 
tl//JA cf!~_J_, ift,;;; 12 f~ 
/) /'11'd1:.é, l-;A,1 Cf J 't, 
[)M,,,'d,rJ- Í)VJ JrfS.~ 
t/11,( ¿Ít,sJb, (,,ha 1f'l' 
f v...-11.·e)é, ~4 s~r: 
¿1¡,i j'·tÍ,/¿t.(. ~'¡; 1 ::¡aff Vi7 . ,;,, 

lJhtd!/,::d!.,, l1~ /7S .S P;:. 
(/M,1'tl!.l'u..e,,- l¡J:;J 7trf-fi 
tlUl tl-M., l,f/,-;;J 1,~'4~ 

( /J/0 i&-e-L ~/1,::7 /C/·tq:, 
Ví1/dt-,L /¡p §Z,/f 
U¡,,,, il/4.R,,, Ytw 5t& 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 
'J ,;},_Jlp~ /lb 

I j¡h ··-ro 2 '~ 
l¡a,..? -1·2.s1 . 

c,·,9-t L,,ka 
l'Jb rfos[~ 
I' 

/St -fp 

V/;')? &-5';" 

l fYJ -1-rol. 
/N,0 1 ·?-SS' t · 
1/J.7 :11ee-; ., ~ 
~Ja ¿(~Z i: 
i1:;1 lpQ .3'?'.,;: 

11' • 

38(c/~' 'k, 
'¡;o ~82 

~L. El prese11te documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

Proveedor 



Sistema Nacional de En1ergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

Proveedor: 
RTN: 
Dirección: Hora: ----
Teléfono: Atendido Por: 

Contado: OC.rédito: 1s dia.s: D 30 días: D 
Aceptan cheques de BCH SI D NO o 
No. Cantidad Descripción UxM Piredo 

' 
IS & /la fl ~ Ptl t_ '1 ?- f frsh:t llJIJ,,(d-twu 11,1/./ /12 ~p ,~ t?' flttJt'-- ü /;ZIÁ. [)) t-{·1' 11 tt l:o /j¿ fr,z, W h4 ·t /) J/t/'tJ.¡1, <.. h u 3s10"}' 

r+ J? /3 P,,°>(.,-~ (IIA i0-1..,(:í 11c,, Lz/ e.xJ-. évb rJ J/f.-ltt!.1.r ,e,, ~ /,? EStD 

'º ·-f 'j),n i?JJ1.J t .X {!,,e,i iá k1 l~tL l)¡.1Id¿t-,llr 411;; :33</0(.t. 

I c1 ;}- / /41 ¡f) ,,r IJ'U.{?(. ln /¡ ;~·:n ·lf¿ q(} o,ffZ,,, /,J/t /d-u.t.., 14, 9f~J; t:J J . ll ., )-v f 

Notas: Sub Total 
1. La presentt' tiene una ,~gcncia de 30 días a partir de la fecha ele recepción. ISV 
2. La presente ücu~ que venir acompaüada con Factm-a Original y <lo~ copias. Total 
3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 
{ 

'.JV-7 
¿ 7 L r¿j:) , v ;...* 

Í147 :J.oDS?b''i' 
t1_ j¿¡ ogox 

,J-:'1 I 

o/()(} ,;:l.3, -7 ='2o i ~ 
l 
l/)(J 1", JODÍ 
,, 

i1«} ff / I 1'5(5 ~ 
½~~ r2 2 93 ~;;::, 
:~41 15 2, f 

,L El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 
5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observadón : 

Proveedor 



Agencia LA MUNDIAL S.A. de C.V 
Sucursal TGU Suyapa 

Pag. 1 de 1 

BOULEV ARD SUY APA COL. FLORENCIA OESTE CONTIGUO EDIFICIO DE LA AHIBA 

PBX: 2234-7808 R.T.N.05019003076139 

FACTURA PROFORMA 
o DE COTIZACION: 15823 FECHA: 10/10/2018 

LIENTE: SISTEMA NACIONAL DE EMERGENCIA 911 PERIODO VALIDEZ: De 10/10/2018 

)S CODIGO ARTICULO CANTIDAD UNI. PRECIO 
43634 DISCO CORT/MET 7Xl/16X7/8 11 (0.045)DW8427 4 PZA L. 54.00 

82442 DISCO CORT/CONCR 4" DIAM SEOM STA47402L 6 PZA L.117.00 

86826 ALAMBRE P/SOLDA 0.035 11 C4422 RED F 2LB ROL L. 125.00 

781 ESPATULA TAPIZADORA 10" BOXER NT7032-10 PZA L. 97.00 

66871 BANDEJA PLAST P/PINTURA 12 11 ADVANCE 12PR PZA L. 105.00 

9632 CUCHILLA TAPICERO l 8MM VIKINGO H-SX-9 PZA L. 15.00 

297 REP CUCHILLA TAPICERO 18MM l0PC 11-147 PZA L. 85.00 

38848 LLAVE PERRA 10" RECTA STANLEY 84-371 CP PZA L. 170.00 

24922 ESCALERA FIB VID TIPO A 6' 792-06N VERDE PZA L. 1,755.00 

84932 ESCALERA METAL TIPO A 2' 2ESC BXL-4360 PZA L. 769 .50 

o 37641 EXT ELEC 100' l0A 2/160 MASTER 239327 AN 2 PZA L. 436.00 

D 55989 EXT ELEC 50' IND 3/160 TIOER AC1217 ANAR 2 PZA L. 197.00 

'.) 42309 TUBO ABASTO 3/8X7/8Xl6" COFLEX VSB-B16 6 PZA L.56 .10 

) 42303 TUBO ABASTO 3/8Xl/2Xl6" COFLEX VLB-Dl6 6 PZA L. 57.80 

) 86153 LLAVE PILA 1/2" PFISTER VTHB050 6 PZA L. 112.20 

) •
1 3848 BASE LATEX WEAT MATE EXT CUB EXTRA- 8 PZA L. 3,510.00 

WHITE 
) 43851 BASE LATEX WEAT MATE EXT CUB DEEP 8 PZA L. 3,510.00 

) 43813 PINTURA EXCELLO LATEX CUB BLANCO 7 PZA L. 3,390.00 

) 73173 PINTURA IMPERM AQUAL 8000 1-CUB BLCO MAT 2 PZA L. 3,850.00 

:atizado Por: POS SUBTOTAL: 

HAY GARANTIAEN APARATOS ELECTRICOS NO ACEPTAMOS DEVOLUCIONES IMP. S/VENT A: 
POR CADA CHEQUE DEVUELTO SE COBRARA 

UN RECARGO DE LPS. 500.00 TOTAL LP S: 
PRECIOS SUJETOS A CAMBIO 

A 15/10/2018 

VALOR 
L.216.00 

L. 702.00 

L. 125.00 

L. 97.00 

L. 105.00 

L. 15.00 

L. 85 .00 

L. 170.00 

L. 1,755.00 

L. 769.50 

L. 872 .00 

L. 394.00 

L. 336.60 

L. 346.80 

L. 673.20 

L. 28,080.00 

L. 28,080.00 

L. 23,730.00 

L. 7,700.00 

81,958.35 

12,293.75 

94,252.10 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

SOLICITUD DE COTIZACION 
R'TN: 080190 l 682a555 

JF'orm. 01~r 

Proveedor: 
RTN: 

· Aldea El Ocot;.il. Francisco ·Moraz{ui. 

~1d1 e( C Í tí , - . l._s_ol_ic_it_ud_N_o_. __,__ _____ __, 

c&bl qcoo ·1-85 2.34 }"'echa: _o_q_--_1_0_-_2_0_1s ______ _ 
Dirección: 
Teléfono: 

J<'!/ ivt.DG . Mora: 
J<_'l qo..., 1100 Atendido Por: 

Contado: O crédito: 15 dias: D 
Aceptan cheques de BCH SI D 
No. Cantidad Descripción 

Notas: 

l. La presente tiene una vigencia de ¿~() días a pmtir de la fecha de recepción. 

2. La presente tiene que venir acompaüada con Fact1.m1 Original y dos copias. 

30 dias: D 
NO 

UxM 

¿l1uJe:¡4 

Total 
3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado . 

Total 

. .t, El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 
......__ 

Proveedor 



Sistema Nacional de En1ergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

SOLICITUD DE COTIZACION 
RTN: 0801901682::1555 

Form. 012 

Proveedor: 
RTN: 

Aldea El Ocot;1L Francisco Morazá11. 

J8\(Z1c~, "( Ci'tí , - . 1 ..... s_ol_ic_it_ud_N_o_. ______ __, 

DsólCf0001-35l..:>f :Fecha: _O_q ___ ~-_10 __ -· 2_,. o_· _IS ______ _ 
Dirección: 
Teléfono: 

~ 11,jl)(, Hora: 
~9D- l l 00 Atendido Por: _1_1_a_1_í _l u_R_a_M_c_i.s_. ______ _ 

Contado: D Crédito: 15 días: D 30 días: O 
Aceptan cheques de BCH SI D NO 

No. Cantidad Descripción UxM Total 

Notas: 

1. La presente tiene una vigencia de 30 días a. partir de la fecha ele recepción. 

2. La presente tiene que venir acompaüada con Facttu-a Original y <lo~ ,opias. Total 
3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado . 
.'.L El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

- = -····· 

Proveedor 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

RESUMEN DE COTIZACIÓN 

#190 
DESCRIPCION DEL BIEN O SERVICIO COTIZADO: 

SE COTIZARON MATERI ALES Y HERRAMIENTAS SOLICITADOS POR LA UNIDAD DE SERVCIOS GENERALES SEGÚN MEMORANDUN USG

GA-141-2018. 

Nº PROVEEDOR MONTO OBSEVACIONES 

1 LARACH Y CIA S. DE R.L. L. 17,066.02 No cumple con todas 
las especificaciones del 

requerimiento precio 
más bajo en relación 
con los demás 
cotizantes 

2 AGENCIA LA MUNDIAL l. 94,252.10 Cumple con todas las 
especificaciones del 

requerim iento precio 

intermedio en relación 
con los demás 
cotizantes 

3 INDUSTRIAL L. 105,060.22 Cumple con todas las 
FERRETERA S.A. DE C.V. especificaciones del 
(INDUFESA) requerimiento precio 

más alto en relación 

con los demás 
cotizantes 

LA COMPRA SE ADJUDICA AL OFERTANTE: INDUSTRIAL FERRETERA S.A. DE C.V. (INDUFESA) 

Postor más bajo 

Otros 

postor único D postor no más bajo 

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

FECHA 

09/10/2018 

10/10/2018 

09/10/2018 

D 

Comentario: se recomienda que la adquisición basada en el cumplimiento del requerimiento, calidad, precio 

y la entrega es inmediata se realice con el postor uno INDUSTRIAL FERRETERA S.A. DE C.V.(INDUFESA), ya 

que se considera la condición más favorable para el SNE911. 

Sistema Nacional de Emergencia Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocotal. 

<i ; 

¡(,; 

·,:; 



Para: 

Por: 

Asunto: Solicitud de materiales, Herramientas y Equipo 

Fecha: 09 de agosto del 2 O 18 

== '. == . ===·============ . ·=====· ============= ·================= 

Por este medio y de la manera más atenta me dirijo a usted, para solicifürle la 
autorización de la compra de Materiales, Herramientas y Equipo que son Necesarias 
en las Instalaciones del SNE 911 TEGU y SNE 911 S.P.S. para llevar acabo el 
mantenimiento de los edificios. 
Adjunto el listado de los Materiales, Herramientas y Equipo a comprar. 

Sin más por el Momento 

Atentamente, 

Saludos Cordiales 

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocotal 



1-
2-
3-
4-
5-
6-
7-
8-
9-
10-
11-
12--
13-
14-
15-
16-

1-
2-
3-

4-
5-
6-

MATERIALES: 

1 .. t ~ L( ?'(Y Ó 
08 cubetas de pintura color gris, código SW-6254 V / "-~ ~ ,:- \ 
02 cubetas de pintura color amarilla, código SW-66_~gr-:, '--l.3 G 

O
. 

06 cubetas de pintura color azul, código SW-650817.-~ L-\.3 i 6 1 

07 cubetas de pintura color Blanco ,,'(}' -"'" 1...¡ 315 1 3 ./ 
02 cubetas ele pintura epoxi para el área del cuarto eléctrico y transporte 11 
01 cubeta de lodo _tabla yeso '/4 
O 1 espátula de 1 O pulgada pa·ra tabla Yeso ti ,/ 
02 pana para tabla Yeso / ./ 
04 extensiones eléctricas·; dos (02) de 50 pies y dos (02) de 100 pies V 
150 pies de Alambre para la soldadora v _ 
02 cubetas de impermeabilizante para techo (fastyl) / . --~ ? 3 I i 3 
04 toldos plásticos Azules de 06 x 12 pies .para protección de Equipo X 
06 mangueras para sanitario flexibles y 06 para lavabo v 
06 válvulas de ½ para llave t/ 

. 06 unidades de disco para concreto V 
04 unidades de disco para metal ¡/' 

HERRAMIENTAS: 

O 1 escalera de 06 pies v;. 
02 esc~}era de 02 pies V 
02 juego de m8.J1.ómetro para medir los niveles de presión en los aires / 

Acondicionados 
02 sensor laser-para medir la temperatura de los aires acondicionados~ 
02 tenaza amperimétrica / 
O 1 llave perra y cuchilla para tabla yeso con su paquete de hojas ¡/' 

EQUIPOS: 

Lavo.ch 

1- O 1 pulidora ( 
2- 05 estantes de metal con cuatro entrepaños o niveles cada uno / f)u,a ¡ ·'oc~( 

1 

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocotal 

---rPs q e co ,, ,~ --



__ ·-· - -·--· .,. ~~-· " • ..., .. , ""'°' "''ªr e1~u::;vuerna.aspx1acc1on=c..;onsulta&numero_preimpreso=201-18-10500-50250 

@ . 
. 

¡ Imprimir ¡; Salir , 
.......• l .. ··- -· 

CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO Al RÉGIMEN 
DE PAGOS A CUENTA 

l l l l ll l l l l l ll , 111111111111 
201-18-10500-50250 

La DIRECCIÓN DE GRANDES CONTRIBUYENTES TEGUCIGALPA en cuya jurisdicción se encuentra 
el domicilio fiscal del solicitante, identificado como: 

Nombre y Apellido o Razón Social: INDUSTRIAL FERRETERAS A DE CV 

Con Registro Tributario Nacional: 08019002282606 

Habiendo presentado la solicitud electrónica con número 201-18-10500-50250 en fecha 
02/10/2018, y Recibo Oficial de Pago No. 25416720323 de fecha 02/10/2018 por el monto de L. 
200.00 bajo el concepto de Actos Administrativos. 

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gestión Tributaria (ETAX), se ha podido 
establecer lo siguiente: 

ETAX: SI existen Registros de Pagos a Cuenta. 

ETAX: NO existen Registros de Deudas. 

ETAX: NO existen Registros de Omisiones en la Presentación de Declaraciones. 

·Por lo expuesto, se OTORGA al solicitante la presente CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR 
SUJETO AL RÉGIMEN DE PAGOS A CUENTA, para el período 201801, según 
declaración 35737413494, presentada el 26/04/2018, la presente Constancia vence el 
31/12/2018. 

Sin perjuicio de las facultades de revisión y fiscalización de esta Administración Tributaria y de los 
resultados que de ella se produzcan, 

EVA MARIA BARREIRO CERRATO 
JEFE DEPARTAMENTO DE RECAUDACION GRACO TEGUCIGALPA 

(:le) Es obligación del destinatario de la presente Constancia verificar su validez a 

tp://constanci as.sar .g ob.l1n/ConstanclaPag osCuenta.aspx?accion= Consulta&numero_prei mpreso= 201-18-1050()..50250 1/2 



Si:.Jn.1c.·u1u1r1.\t 1n·1 u11ir:1u1:in.\ 

Kt~i3:1Ul~]t1m 

Proveedor: 

RTN: 
Dirección: 

Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
ORDEN DE COMPRA 

RTN: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán . 

NOVEDADES STEFFY larden No. 

07131969000935 

COL KENNEDY CALLE PRINCIPAL 

2018-491 

T'eléfono: 2230-25 71/99 62-0612 Fech a: 16/10/2018 -----------------Cotización: Contacto: 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. Objeto de 
Cantidad Descripción UxM Precio Total Gasto 

1 1 B AND E RA Unidad L. 8,000.00 L. 3,000.00 

.. .... ..... ULTIMA LINEA. .... .. .... ... 

SOLICITADO POR DIRECCION NACIONAL SEGÚN MEMORANDUM AE-28-2018 

OBSERVACION: VISITA AL SNE911 TGU . REPRESENTANTES DE LA REPUBLICA DE PANAMA SU B-TOT AL L. 3,000.00 
1. Esta orden de compra se cancelará a través de cheque D ETALLE D E ISV L. 4.50.00 
2. Enviar factura y recibo a nombre de Sistema Nacional de Emergencias 911 TOTAL L. 3,450.00 
3. E nviar copia de solvencia y constancia de pagos a cuenta de la SAR 

4,. Retención de: 15% ISV (Kl 1%ISR 0 4 % TURISTICO D 



Col. Kennedy, Calle Principal, casa 4107, Bloque 7, Distrito Central, F.M. 
Tel: 2230-2571 , 9962-0612, 9510-0017 / E-mail: erik_ aac@yahoo.com 

CLIENTEs;_:¡e:: :~:~-~ ~~~0L -
DIRECC ION: éieJl-«il,: ~;.e FECHA:~ 

TEL: ___________ R.T.N. C,f>O/ t:f(.)/' f~ !J .. "71 
~ NUMERO DE ORDEN DE COMPRA EXENTA: ________________ _ 

1 
z 
z 

·O 

~ 

NUMERO DE CONSTANC IA DE RE GI STRO DE EXONERADO: -------------

~ ~ 

~ - g ~ --t-"-C2.~::::::::::!~~.:-::::=::_j~~~~~~~---,i._-~....:::~~~~g 
o 

~~-------------------+--+----+-~g 

~ g 
·- .:.i 
~ ~ 
~ ~ 
~-----------------4----+--+----+-~g 
~ g 
~ o 
u o 

o 
t----+------------ ---+-----+--+------+----lo 

o 
o 
o 

i-----,~~~~~r-----------+----+---1-----+-~a 
z o 
~ r.f-c~~.,,,--~~--------+----t---+------+--1~ 
z ~ 
e O 
~ ~ 
~ ~~~ ~-l3fW-'---------+----+--+-----+----i~ 
~ o 
·~ i--~~--:S::=~---=-~---------+----r--r-------t-~ ~ 
B ~ 

~ 

RA Nº 000-001-01-0000 0191 
ORIGINAL: CLIENTE / COPIA: OBLIGADO TRIBUTARIO 



. Récibíde:.S~~Á(;~ 9'// 
La Caíltidadde:~~ ñ->-f' g,.e-~ # -~~--~----

.• ~n concepto de: ~ ~ /2..., 1~ ~ ~ t:>, q /,.___ ______ _ 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

SOLICrI'UD DE COTIZACION 
RTN: 08019016823555 

Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

Proveedor: Noulc!adt .~ .. skFry s . 
RTN: O ·:¡ i ·2, I %e 000035 Fecha: 
Dirección: Co/. lcenr1 e.J coh 1~1~ci,i1 Hora: 
Teléfono: /)~3o .. :; S- ll / 99 t;J -oG 1,,1 Atendido Por: 

¡ 

Contado: D Crédito: · 15 dias: D 
D Aceptan cheques de BCH SI 

No. Cantidad Descripción 

_;1 (? l. 
'¡::;,Cinc€. td..i? j~ rb,1orr?CI 

Notas: 

1. L1. presente tiene una vigencia de 30 días a partir de la fecha ele recepción. 

2. La presente tiene que venir acompél1iada con Factura Original y dos copias. 

30 dias: 

NO 

UxM 

( }¡¡/(/oc/ 

!solicitud No. 

D 
D 

Precio 

:1 ººº . ºº 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

3000.00 

3 000.00 

45"0 .. ºº 
3 L/S0 ,00 

Lt, El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondi 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

Auxiliar de Compras Proveedor 



INSTITUCIÓN: SISTEMA NACIONAL DE EMERGENCIA 911 #: 3907 

OFICINA DE COMPRA: 

COTIZACIÓN 

SEÑORES: INDUSTRIA MILITAR DE LAS FF.AA 

Nombre Comercial 

R.T.N: ~Is lo 11 l9lo lol11211121714 lsl _______ lM_FF_A_A _____ _ 
Nombre del Titular del R.T.N. 

Tarjeta de Identidad: 1 1 
Nombre completo según tarjeta de Identidad 

Dirección del Proveedor: LAS .TAPIAS, F.M. 

Por este medio le solicitamos cotizar precios de los siguientes bienes y servicios: 

No. Cant e Descripción 
Bandera Republica De Panama T/Satin Bodesua P/lnterior 
90*45 Pulgadas 

P. Unitario 

1194 l 30 

SUB-TOTAL: 

o/o Descuento 

15% I.S.V. 

1 
V [(Íf OT AL: 

Valor Total 

1194 

1194 

o 
179 

1373 

30 

30 

00 

15 

45 

Día Dia Mes Año 

Firma y sello unidad Cotizadora 

Comentarios: 

EN CASO DE SOLICITAR PEDIDO LOS TIEMPOS DE ENTREGA SON DE 30 A 40 DIAS HABILES 

Vendedor: Figueroa Aguilar, Tania 

Nota Importante/Condiciones: . 
* co·tizaci6n válida· por 30 días a partir de la fecha. 
* En caso:de solicitar Orden· de Venta, ·abonar 75%. 

1 16 1 1 o 

* En caso de pagar con cheque, este debe estar debidamente certificado y a nombre de Industria Militar de 
FF.AA. . 
* Fec¿ha ·de entrega se establece al.recibir orden de compra, con lista de tallas requeridas. 
* Producto solicitado, sera entreaado en las instalaciones de IMFFAA. 

1 1 8 

"Producto 100% garantizado; Confeccionado con Materia Prima de Primera Calidad, cuyos estandares son 
continuamente evaluados y verificados con Controles de Calidad, que nos permiten entregar un Producto Terminado 

de Larga Duracion y Excelente Desempeño". 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 0801901682B555 
Aldea El Ocota\1 Francisco Mora7..án. 

_'J,v,ovs nL,t.1 t!t / 711-¡;¿ ~ los Fr ;4 A. Proveedor: 
RTN: D80 ¡ C/O{) ;;) f .2? '-/ .~ Fecha: 
Dirección: l'rlcl<o len ·fr,,,?10-.,S Hora: 
Teléfono: 

Contado: D Crédito: 
Aceptan cheques de BCH 

No. Cantidad 

_t ·¿ tl ele t1'C1 

Notas: 

15 dias: 

SI 

Descripción 

Atendido Por: 

D 
D 

;2() A,¿¡, r CI c./4 .'/ 
f = /?C;I r ·n C( 

l. L-i. presente tiene una vigencia de 30 días a partir de la fecha de recepción. 

2. L'l presente tiene que venir acompaü.ada con Factura Ori1":,1i.nal y dos copias. 

30 dias: 

NO 

UxM 

¡),., ,°;-t,c/ 

!solicitud No. 

D 
D 

Precio 

1 7 c¡c./ . .30 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Forro. 012 

Total 

I 19'-I . 3o 

1 ¡qt./. Jo 

1 .:¡q. / '!-;' 

1,3 ·13. '-/ ,S-

4. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 

5. NotÍfíquese de inmediato de no poder .cumplir con lo especificado. 

Observación : 

Auxiliar de Compras Proveedor 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

RESUMEN DE COTIZACIÓN 

#195 
DESCRIPCION DEL BIEN O SERVICIO COTIZADO: 

SE COTIZO LA ELABORACION DE UNA BANDERA SOLICITADA PO R DIRECCION NACI ONAL SEGÚN MEMORANDUM AE-28-2018 

Nº PROVEEDOR MONTO 

1 INDUSTRIA MILITAR L. 1,373.45 

2 NOVEDADES STEFFY S L. 3,450 .00 

LA COMPRA SE ADJUDICA AL OFERTANTE: NOVEDADES STEFFY S 

Postor más bajo 

Otros 

D postor único D 

OBSEVACIONES 

No cumple con todas 
las especificaciones del 
requerimien to en 
relación con los demás 
cotizantes 

Cumple con todas las 
especificaciones del 

requerimiento en 
relación con los demás 
cotizan tes 

postor no más bajo 

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

FECHA 

16/10/2018 

16/10/2018 

Comentario: se recomienda que la adquisición basada en el cumplimiento del requerimiento, calidad, y la 

ent rega es inmed iata se realice con el postor uno (NOVEDADES STEFFY S), ya que se considera la condición 

más favorable para el SNE911. 

Jefe 

Sistema Naciona l de Emergenci a Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el O cota l. 

/•'.,.,{, 

Revisado ,· 
:,-,f 



~· . .\ .. ,. ; . •,• \ 

Estimado Lic., 

MEMORANDUM 
AE-28-2018 

Lo Descdto 

15 de octubre de 2018 

Por este n1edio, siguiendo instrucciones del Ministro Director, solicito su 
colaboración con la. compra de una bandera tamaño estandar para. 
interiores, doble cara portando el diseño de bandera de la República de 
Panamá, para una visita de la Dirección el 24 de octubre del año en 
curso. 

Agradezco su colaboración con la presente. 

Sin otro particular, 

Atentamente, 
Y'-'- i<- ,, V·---D LA.. k 

e) Archivo 

r-~ ·-1 
1 /'\ ¡ l-' x ( .. , (··1 11 in ,-Jr ,, s i 
l r 'l.,.• •·• · ' 

\ ,_ .~,•""I .,, • . ••~~• " o ~ ,-,, V • 

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocotal 



Proveedor: 

RTN: 
Dirección: 

Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
ORDEN DE COMPRA 

RTN: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

ORGANIZACIÓN PUBLICITARIA S.A. larden No. 

05019999176134 
COL LOARQUE FTE. A FERROMAX 

2018-492 

Teléfono: 2225-5688 Fecha: 16/10/2018 
Cotización: Contacto: LUIS MEDINA 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. Objeto de Cantidad Descripción Ux.M Precio Total 
Gasto 

PUBLICAG1ON DE AVISO DE LICITACION 
PUBLICA NACIONAL Nº LPN-003-2018 PARA 

1 1 LA CONSTRUCCION DE EDlflCIO Unidad L. 5,000.00 L. 5,000.00 
ADMINISTRA.lli' O ANEXO DELSNE911 
TEGUCIGALPA. 

............... ULTIMA LINEi\. ................ 

SOLICITADO POR LA UNIDAD DE COMPRAS SEGÚN MEMORANDUM UC-GA-
266-2018 

OBSERVACIÓN: PUBLICACION DE AVISO LPN-003-2018 DIARIO LA PRENSA SUB-TOTAL L. 5,000.00 

1. Esta orden de compra se cancelará a través de cheque DETALLE DE ISV L. 750.00 
2. Enviar factura y recibo a nombre de Sistema Nacional de Ernergencias 911 T'OTAL L. 5,750.00 
3. Enviar copia de solvencia y constancia de pagos a cuenta de la SAR 

tL, Retención de: 15% ISV II] 1% ISR D 4 % TURISTICO D 



3sa Matriz: Barrio: Guamilito, calle: 6-7, 3 ave, 
isa No. 34, bloque: n/a, Municipio: San Pedro 
Jla, Departamento Cortes. Organizacion Publicitaria S.A. 

RTN - 05019999176134 

Punto Emision: Barrio: Col. Loarque 100 metros· 
antes de llegar a plaza loarque frente ferretería 
ferro max. · 

FACTURA 
elefono: 25533101 947"'3502 

~presentantelegal@go.com.hn lLa Prensa Estilo diez ,SU.etia @ No. 001-002-01-00131113 

Original : Cliente 
..... -·-·· ·- ···--·------- ·---.. ··---·---··--·- -----· ···- .. , ··- ... 

eñor(a) : Sistema Nacional de Emergencia 911 Agencia Publicitaria: 

Código : 0002031530 

ireccioñ : Aldea El Ocotal, Antigua Oficinas de la Anapo Tel.96 87 
O PO, 96 87 60 89 

Ciudad : TEGUCIGALPA, o.e. 
Fecha : 17-10-2018 

Pago : Credito 

Orden : RTN: 08019016823555 

Cantidad Fecha Descri ción Breve · · ........... _____ - Guía Anuncio #Contrato Precio Unitario 
1 17-10-2018 LA PRENSA P#71 GENERAL C3 BLANCO Y NEGRO Aviso de Licitacion N3··--·---··-- -- ....... 20540606--·· --·· L . . 6,ooo.oo¡ 

-• - •••-•--• •·••----·- ----• ·- ••• ••• •••·-·- •-•·•-·• -••••H••- - •- ·•· ••· •--•••••••-••-•••-• ·•-••--- ·- -•-•• •-•-- -----•• • -,.,. , , __ __ ,.,,,_ •·••••·•-·-•••• • _ _,·---··-••••-••••• 

suario : MOSEGUERA Asesor Ventas : Luis Edmundo Medina Rosales 
Gestor Cobros : R203 echa de Impresion: 

ora de Impresion : 

e ~inal : Cliente 

17-10-2018 

01:49 PM 
Colonia a Cobrar : 

CAI 623E66-5F0C64-B94DAB-5B4554-706CDD-91 

Rango Autorizado : 001-002-01-00125001 A 001-002-01-00225000 
Fecha Vence Rango : 06-01-2019 

No. Orden compra exenta: 

No. Constancia registro exonerados: 

No. Registro SAG: 

Copia : Obligado Tributario Emisor 
...... ·-·---···--··-·· ____________ L_A. ~~CTURA ES BENEFIC.~9..E_~_TODOS, EXIJALA 

i 

1 ,¡ 
1 

! 
·I 
! 
i 

1 

! 

.... ~t~:~~t~s-· ~· ~--~ . ·~~ ·: _= ·.~.-_~:_ i_ ·:_, gggo.:_._go§o!, 

\l~nta Exenté! .... .L ............ _ 
Vta Exonerada L 0.00' 
Venta Gravada .L ··-··-···-·-·- -- - sLooo.ooi 
ImQ.&Ytas 15% .. L .. ·-··--···- .. ·- ... . 750.oo¡ 
Gran Total L -·-· ... 5,150.00. 
CINCO MIL SETECIENTOS CINCUENTA CON 1 

00/100 Lempiras 



··-~- . 



'I 
1 

OF1CINA SAN PEDRO SULA ~. ORGANIZACION _PUBLICITA~IA, S.A. _- OFICINA TEGUCIGALPA 
Avenida Los P~res, Bo. San Félipe, 3 Ave., N.O. 34, .Apartado Postal No. 143 

PUBLICIDAD 2553-3850 2552--8000 
2553--3458 2552-2020 
Fax directo: 2553-3949 . · 
PBX 2553-3101 Fax Admon.: 2553-0778 

LA CEIBA 
ºLa Prensa 

Fte. a las oficinas del PANI Apdo. Postal 1983 

d l/lll o P~X: 2236-6000 

EL PROGRESO 1ez So. El Centro, edOocio Eoopasaje cénren,,io, 
· contiguo a Jackeline Caro!, local 27, tel.: 2648-1733 

Bo. Potreritos, Caíle l.empira, 1/2 cuadra 
antes Estadio Ceibeño, Tef. 2440-2606 Fax 2440-1769 

:•1.t.n 
~ 

¡ 1 

540606 CONTRATO DE PUBLICIDAD 

SUCURSAL 
·001Q.._.-

- CONTRATO · 002 ~ 

s.P.S. 10 o TEG. 20 ~E, 30 o :~:a 
CONTAD00 CREDJTO COl>IGO CLIENTE 

R.T.N ________ LUGAR CUENTE ____ _ 

LUGAR Y FECHAfUCURSA_L 

SRES· :::?'tj.-tCm~ ~ouono' ~C"~~{)ÚO e:'.\'\ TEL: _______ _ 

DIRECCION: l ~v.__,'1....., .. ¡:::- .:..,..,,_,~ 'l'--' ~<,·<~e=.\\ CORREO ELECTRONICO: ______ _ _ 

\~ ~,l 

O(;'xJ :\ 1 
1,¡il 

OBSERVACIONES: 

/'tvi.5o · Je 
N3 o-3 

AUTORIZACION DE PUBLICACION 

Origin.i l: 

0 uk {/ o;, 
za!~ 

c,4> 1 i) l ~~ 
:'\~~~1~!S;ta.~~ 

ESTE DOCUMENTO NO. CONSTITUYE NJNGUN COMPROBANTE DE PAGO 

· JEFE DE CREDITO Y COBRANZAS 

~:-



Para 

De: 

MEMORANDUM 
· UC-GA-266 .. 2018 

Lic . .Alex Colindresº 
Gei·ente Adminisb.·ativoº 

Fecha: 15 de Octubre de 2018. 

. , ~~· 

Estimado Licenciado Colindres, por medio del presente le Solicito muy 
respetuosamente su autorización para proceder · publicar el aviso de 
Licitación Nº LPN-003-2018,9' CONSTRUCCION DE EDIFICIO 
ADMINISTRATIVO ANEXO DEL SISTEMA NACIONAL DE EMERGENCIAS 
NUEVE? UNO, UNO (911) TEGUCIGALPA FRANCISCO MORAZAN" en dos 
(2) diarios de mayor circulación y en el diario oficial "La Gaceta". 

Sin otro particular. 

Atentamente. 

!ct}Archivo 

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocotal 



::Oficina Vfrtual - Servicio de Administración de Rentas:: 

® . ' . · 
. 

CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL RÉGIMEN DE PAGOS A CUENTA 

1111111\11\ 111\ 11111\\ \\11\\I 11111111 \\ 1111\\\\\\\ \111\ 11111 \ 11\ 
20·1-18-10500-48526 

La DIRECCIÓN DE GRANDES CONTRIBUYENTES SAN PEDRO SULA en cuya jurisdicción se encuentra el domicilio 
fiscal del solicitante, identificado como: 

Nombre y Apellido o Razón Social: ORGANIZACION PUBLICITARIA SA 
Con Registro Tributario Nacionai: 05019999176134 

Habiendo presentado la solicitud electrónica con número 201-18-10500-48526 en fecha 02/10/2018, y Recibo 
Oficial de Pago No. 25279719010 de fecha 13/09/2018 por el monto de L. 200_.00 bajo el concepto de Actos 
Administrativos. 

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gestión Tributaria (ETAX), se ha podido establecer lo 
siguiente: · 

ETAX: SI existen Registros de Pagos a Cuenta. 

ETAX: NO existen Registros de Deudas. 

ETAX: NO existen R.egistros de Omisiones en la presentación de Declaraciones. 

Page 1 of 1 

Por lo expuesto se OTORGA al solicitante la presente CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL 
RÉGIMEN DE PAGOS A CUENTA, para el período 201801, según declaración 35734362352, presentada el · 
28/04/2018, la presente Constancia vence el 31/12/2018. 

Sin perjuicio de las facultades de revisión y fiscalización de esta Administración Tributaria y de los resultados que 
de ella se produzcan. 

LESLY NOHEMI TORRES RODRIGUEZ 
DIRECTORA REGIONAL DE GRANDES CONTRIBUYENTES R.N.O. 

(*) Es obligación del destintario de la presente Constancia verificar su validez a través de 
Internet · en la dirección http:/ /constancias.sar.gob.hn/ConstanciaPagosCuenta.aspx, 
ingresando el número 201-18-10500-48526 o mediante el siguiente código QR: 

http://oficinavirtual.sar.gob.hn/deienlinea/solvenciaElectronicaimpuestos/ConstanciaPagosCuenta.aspx? _ s... 02/10/2018 



Sistema Na~ional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
ORDEN DE COMPRA. 

RTN: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

PUBLICACIONES Y NOTICIAS S.A. (orden No. _) 2018-493 1 
RTN: 08019002264083 
Dirección: COL. LOARQUE FTE. A FERROMAX 

Teléfono: 2230-1120 Fecha: 16/10/2018 
Cotización: Contado: LUIS MEDINA 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. Objeto de 
Cantidad Descripción UxM Precio Tot.al 

Gasto 

PUBLICACION DE AVISO DE LICITACION 
PUBLICA NACIONAL N ' LPN-003-2018 PARA 

1 1 LA .. CONSTRUCCION DE EDIFICIO Unidad L. 5,000.00 L. 5,000.00 
ADMINISTRATIVO ANEXO DEL SNE911 
TEGUCIGALPA .. 

............... ULTIMA LINEA ................ 

SOLICITADO POR LA UNIDAD DE COMPRAS SEGÚN MEMORANDUM UC-GA-
266-2018 

OBSERVACIÓN: PUBLICACION DE AVISO LPN-003-2018 DIARIO EL HERALDO SUB-TOTAL L. 5,000.00 

l. Est:1. orden de compra se cancelará a través de cheque DETALLE DE ISV L. 750.00 
2. Enviar factura y recibo a nombre de Sistema Nacional de Emergencias 911 TOTAL L. 5,750.00 
3. Enviar copia de solvencia y constancia ele pagos a cuenta de la SAR 

4. Retención de: 
15% ISV [R1 1%1SR D 4 % TURISTICO D 



Punto Emision: Col. Loarque inmediaciones del isa Matriz: Barrio: Col. Loarque, Calle: 
mediaciones del anillo periférico, Casa No.: s/n, 
oque: frente a Ferromax, Municipio: Distrito Centra Publicaciones y Noticias S.A. 

anillo periférico, frente a Ferromax, No. s/n. 

RTN - 08019002264083 FACTURA 
~lefono: 22366000 98674727 

:presentantelegal@go.com.hn ElHeraldo No. 000-002-01-00084332 

Original : Cliente 
- ···- ----·----·-·------

~ñor(a) : Sistema Nacional de Emergencia 911 

ireccion : Aldea El Ocotal, Antigua Oficinas de la Anapo Tel. 96 87 
) PI"\, 96 87 60 89 

:antida·d .... - Fecha . ··---··6escri ción Breve-· ---··-·-·-·· ·------ - ···········-·······- -··· 
--- --·----· -------- --- ---·- -·--·------- -------------

1 17-10-2018 EL HERALDO P#57 GENERAL C3 BLANCO Y NEGRO 

---------·- ·--- ·- .. --··-·--·-·· ·--·· -- ·····--···- ··---·--· ·· ·-·---····· · 
Agencia Publicitaria: 

Código : 0002031530 

Ciudad : TEGUCIGALPA, o.e. 
RTN: 08019016823555 

Fecha : 17-10-2018 

Pago : Credito 

Orden : 

Guía AnU.rlclO ---·- -- ··--------- ------ · #C t - t - - · ·p · U -· ·t -- · 1 

_______ o_n ra º· --·-····--- recio_ ni ano ··-·-· 
Aviso de Licltacion N3 399904 L 5,000.00! 

-------------- ···----- ·--·---·---· ····--·-··----· -----------
;u ario : MOSEGUERA Asesor Ventas : Luis Edmundo Medina Rosales Sub Total ....... .L ... _··---· 5,000 .. oo

1 
·cha de Impreslon· 17 10 2018 Gestor Cobros : R203 Dese .. sfVtas ____ .L. 0.00¡ 
· · - - Colonia a Cobrar: Venta Neta . ____ L ·-··--· ·-·· ·····---····· s,06O:ooj 
)ra de Impresion : 01 :45 PM CAi BD5705-C18017-2949AF-C94079-D28BB7-8D Venta Exenta L ______ -·-··· __ ..... 0.00

1 

)1 nal : Cliente 

Rango Autorizado : 000-002-01-00080001 A 000-002-01-00095000 
Fecha Vence Rango : 15-01-2019 

No. Orden compra exenta: 

No. Constancia registro exonerados: 
No . Registro SAG: 

Vta Exonerada L ·- .. 0.00
1 

Venta Gravada .... L ------···-·· 5,000.00¡ 
Imp.s/Vtas 15% L _ . _ ... .Z.5-Q.Q.01 
Gran Total ---·~-- 5,?5Q.,QQ, 
CINCO MIL SETECIENTOS CINCUENTA CON j

1 00/100 Lempiras 

:opiª .. _= ~-~'!~ª~~ ... !~.~~-~!~_ri~ ~~~-~~·r·· -···-·· -LA .FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS,_E_X_I_J_A_LA _________ ._._······----··----·······-·-···-·: 



CoL Loarque 10-0 tnts antes de 
Plaza Loarque, 
Apdo. Postal No. 1938, 
Tegucigalpa, M.D.C., 
Tel. PBX: 2236-6000i Fax: 2236-6736 
P11bUcidad, Fax: 2236-6736 · 

ElHeraldo 
~ Sienta el Cambio, Sienta la Noticia. ~ 

SAN PEDRO SULA 
Tel.: 2553-5509 

Tel ./Fax: (504) 2553-5516 

G•mi.Mk•J•l€441J=J!Ml•WJ 
CONTRATO Nf! 399904 .' 

---1contado O Crédito 

No. de dlas: __ -~-.....,..,..- ·Fecha: _____ _ 

Nombre:Si2:1crno Nou'cna) ~c.:3t:nuo · 9l' 
Diíección: ~utl5Cl1 fº l':::sú.\0f-o · · Gr, \ya\ .·. 
______________ Teléfono: __________ _ 

FECHA DE GUIA DEL ANUNCIO TAMA~O PUBLICACION 

Avi5º de. ~ ' 

\ . xl"'· u u+o cJ o p ~ 
~ v 

.. ·O -~i f\,l o 3 2ag 

19 

Este documento no constituye ningún comprobante de pego 
Observaciones 

COLOR 

~ -

~ 

Autorización de Publicidad Jefe de· Créditos y Cobranzas 

0->~5 f1-cJw,a 
Original Nombre del Asesor de Publicidad 
1 Copla Azul: Cliente 
2 Copia Aman71a: Asesor 

' , \ 

POSICION ·: TOTAL 
LEMPIRAS 

[.5r:f):>ºº /. 
~ -

{ 

ilt 

SUB-TOTAL L5Cd) ,(j) 

1.s.v. ::;so,oo 



r 



Para 

De: 

MEMO NDU 
UC--GA-266-2018 

Fecha: 15 de Octubre de 2018. 

Estimado Licenciado Colindres, por medio del presente le Solicito muy 
respetuosamente su autorización para proceder publicar el aviso de 
Licitación Nº LPN .. 003-2018,'' CONSTRUCCION DE EDIFICIO 
ADMINISTRATIVO ANEXO DEL sxs1~EMA NACIONAL DE EMERGENCIAS 
NUEVE, UNO, UNO (911) TEGUCIGA.LPA FRANCISCO MORAZAN'' en dos 
(2) diarios de mayor circulación y en el diario oficial "La Gaceta". 

Sin otro particular. 

Atentamente. 

RECIBIDO o m"" 
UNIDAD DE COMPRA @~ 

. Q \)2> ~ \1\) l) R íZ ü ti t.., 
Firma:- . 

QA- \ O ~-·1 u\ D Hora: C)t,, ·3 3 , ."(Y) 

Fecha:. .·-

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocotal 



::Ofici{1a Virtual - Servicio de Administración de Rentas:: 

@ ' . . . 
' 

Page 1 of 1 

CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL RÉGIMEN DE PAGOS A CUENTA 

l\\ 11\\1\ 11 l\ \1 \ 111\1 \\1111\ \ \ 1 \l\ll\11\11 \1111\ 111\11111111\ I\I 
201-18-10500-51023 

La DIRECCIÓN DE GRANDES CONTRIBUYENTES TEGUCIGALPA en cuya jurisdicción se encuentra el domicilio 
fiscal del solicitante, identificado como: 

Nombre y Apellido o Razón Social: PUBLICACIONES y NOTICIAS s A 
Con Registro Tributario Nacional: 08019002264083 

Habiendo presentado la solicitud electrónica con número 201-18-10500-51023 en fecha 04/10/2018, y Recibo 
Oficial de Pago No. 25279934872 de . fecha 02/10/2018 por el monto de L. 200.00 bajo el concepto de Actos 
Administrativos. 

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gestión Tributaria (ETAX), se ha podido establecer lo 
siguiente: 

ETAX: SI existen Registros de Pagos a Cuenta. 

ETAX: NO existen Registros de Deudas. 

ETAX: NO existen Registros de Omisiones en la presentación de Declaraciones. 

Por lo expuesto se OTORGA al sólicitante la presente CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL 
RÉGIMEN DE PAGOS A CUENTA, para el período 201801, según declaración 35734910924, presentada el 
30/04/2018, la presente Constancia vence el 31/12/2018. 

Sin perjuicio de las facultades de revisión y fiscalización de esta Administración Tributaria y de los resultados que 
de ella se produzcan. 

EVA MARIA BARREIRO CERRATO 
JEFE DEPARTAMENTO DE RECAUDACION GRACO TEGUCIGALPA 

(*) Es obligación del destintario de la presente Constancia verificar su validez a través de 
Internet en la dirección http://constancias.sar.gob.hn/ConstanciaPagosCuenta.aspx, 
ingresando el nú_mero 201-18-10500-51023 o mediante el siguiente código QR: 

http://oficinavirtual.sar.gob.hn/deienlinea/solvenciaElectronicaimpuestos/ConstanciaPagosCuenta.aspx? _ s... 04/10/2018 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
ORDEN DE COMPRA 

RTN: 08019016823555 
.Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

Proveedor: INDUSTRIAS PANAVISION S.A. DE C.V. (orden No. 2018-494 
RTN: 05019995136860 
Dirección: BLVD. SUYAPA 

Teléfono: 2553-3029 Fecha: 17/10/2018 
Cotización: 10110396 Contacto: MELISSA LEIVA 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. 
Objeto de 

Cantidad Descripción UxM Precio Total 
Gasto 

1 6 
ARCHIVOS META.LICOS DE ,:~ GAVETAS 

Unidad L. 3,637 .10 L. 21 ,822.58 COLOR NEGRO 

........... UL TI1\1A LINEA ...... .. ...... 

SOLICITADO POR DIRECCION CECOP S.P.S. SEGÚN MEMORANDUM SNE911-
CECOP-SPS-Nº2035-2018 

OBSERVACIÓN: SUB-TOTAL L. 21,822.58 
l. Esta orden de compra se cancelará a tTavés de cheque DETALLE DE ISV L. 3,27a.39 
2. Enviar factura y recibo a nombre de Sistema Nacional de Emergencias 911 TOTAL L. 25,095.97 
3. Enviar copia de solvencia y constancia de pagos a cuenta de la SAR 

4. Retención de: 15% ISV (R'] l¾ISR D 4 % TURISTICO D 



INDUSTRIAS PANAVISION S.A. DE C.V. 
PRINCIPAL 

RTN . 05019995136860 
CODIGO: MVR-14 

VERSION: 06 

350 MTS SALIDA A LA LIMA 
SAN PEDRO SULA 

Ips.-,.A TEL: 2553-3029 
\.... FAX: 2557-0203 

UDER EN MOBlUARlO DE OACINA 

Código: C3S9955 

Cliente: SISTEMA NACIONAL DE EMERGENCIA NUEVE UNO UNO 

Dirección: ANTIGUO GUARDIA, A LA PAR DEL TECNICO ALEMAN 
Ciudad: 

Saldo: 2,047.52 Saldo Vencido: 

WEB: www.ipsa.hn 
EMAIL: info@ipsa.com 

~ 

COTIZACION 
No. 10110396 

Fecha: 
Teléfono: 

Fax: 
0/C: 
Hora: 

17/10/2018 

09:54AM 

2,047.52 Fecha de lmpreslon: 17/10/2018 03:27:26p.m. 

Al momento de Cancelar la factura no se deberá aplicar la retención del 1 %, ya que IPSA se encuentra sujeta al Régimen de Pagos a Cuenta, según lo indica 
el Decreto #17-201 O (en la fe errata del 29 de mayo del 201 O). 

Número de artículo Descrlpcion 

N-EC104-102-NXX ECONOMAX ARCHIVO 4 GAVETAS NEGRO 

Entregar en: 

ESTO NO ES FACTURA. EXIJA SU RECIBO EN CAJA. 

PRECIOS VALIDOS UNICAMENTE POR 7 DIAS 

MEDIDAS PUEDEN VARIAR+/- 2% . 

Asesor de Ventas: 1,0 MELISSA LEIVA 

ACEPTADO CLIENTE 

ALLAN RODRIGUEZ 

NOMBRE FIRMA SC-CER291633 

Precio Cant. Total 

3,637.10 6 21 ,822.58 

SUB-TOTAL: Lps 21,822.58 

GASTOS ADICIONALES: Lps 0.00 

IMPUESTO: 
Lps 

3,273.39 . 

TOTAL: Lps 25,095.97 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLlCITUD DE COTIZACION 

RTN: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, francisco Nlorazán. 

Proveedor: ;;:FÑJJUS'Íl<i(,l,,J' íh-¡y~~J ~,()r"1 ::'5 .// J.¿ C. í./ . 

RTN: 0'50 tCJ qc1 ~ ¡¿3 fo8Go Fecha: 
Dirección: 
Teléfono: 

fin h JA)º {i,bdLO Bl11c/ :;u,rt1/4 Hora: 
~55..3 -3Dc....:J 'l Atendido Por: 

Contado: D Crédito: IS dias: D 
D Aceptan cheques de BCH SI 

No. Cantidad Descripción 

(;, /lv-c)? 1,.(/{)j ok l/ q CI IJ e. .-/4 .S C/~<9 r O 
-

.. - - A .. _ .. _ _., ,/ . L . .. __ .. _., ..• ~ . 

Notas: 

l. La presente tiene una vigencia de ao días a. partir de la fecha de recepción. 

2. L1. presente tiene que venir acompai'i.ada con l-<~1ctura Original y dos copias. 

30 dias: 

NO 

UxM 

U1r1~)J 

!solicitud No. 

D 
D 

Precio 

~~ t;,3 9- /() 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

~1 8dlc:2.'S5' 

i:P ~ r3;;;.:2 . ,)8 

3. ;2 93 .,39 
d/5"_ C)Cj~'i, 9i 

L1. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondi 

5. Notifíquese de inmediato de n_o poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

Proveedor 



s 

PROPUESTO 

DIRECCIÓN 

ATENCIÓN 

TELÉFONO 

CELULAR 

INV. CODIGO COLOR 

3010 NEGRO 

NOTAS 
VENDEDOR 

EMAIL 
DIRECCIÓN 

TELÉFONOS 

ACEPTAMOS 

Industrias Metálicas Rojas Nuñez 
;, Muebles para Oficina* Sistemas Modulares * Sistemas de Archivo* Armarios * 

* Call Centers *Conferencia* Estaciones de Trabajo* Nuestra Mejor Línea: Muebles Especiales 
*RTN :05019003077501 / CAi :ESD554-7D:l.573-EF4998-80CE90-229306-50 

SISTEMA NACIONAL DE EMERGENCIA 911 Nº COTIZACIÓN 925 
FECHA 17/10/2018 
HORA 10:24:43 a.m. 

FAX 

EMAIL 

PRECIO CANTIDAD SUBTOTAL 

ARCHIVO METALICO DE 04-GAVETAS 27"FONDO 3,695.00 6 22,170.00 

SUBTOTAL 22,170.00 
COllZACION VALIDA POR i5 D!A.S ISV 15% 3,325.50 

DANUVIA LANZA TOTAL LPS. 
danuvia.lanzac&rojasnune;::.corn 

Blv.Su apa 200 mts antes del hospital escuela 
2239-0043 / 3173-1392 

AUTORIZADO POR CLIENTE 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

~-·:7;;ws/.r10,~ /~t !oleos z ¡e,.s /Vt,rf?(_¿:_ Proveedor: 
RTN: t} ")-o I 900 30 r °]~·o1 qfecha: 
Dirección: 
Teléfono: 

r<Jvc( .... 5uyo ,o Hora: 
) 

,p;;i3q-00$'3 Atendido Por: 

Contado: D Crédito: 15 dias: D 
D Aceptan cheques de BCH SI 

No. Cantidad Descripción 
-

(() Ac..J1 ,¿,¿) ,'lll. Jo/¡ e.OS c/4 'f C7ar,1ehs 
~ - v . j . 

Notas: 

1. La presente tiene una vigencia de 30 días a partir de la fecha ele recepción. 

2. La presente tiene que venir acompaüada con Factma O1iginal y dos copias . 

30 dias: 

NO 

UxM 

ll1Jtdod 

!solicitud No. 

D 
D 

Precio 

3,féf?S' .oo 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

..:2.:l.l 11o . Ce) 

.2'2, )10 , 00 
.; 

.:) J :3;7.c;. s·o 
cJi .:¡Q-5,-_ 5'"0 

,t. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondi 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

~ 
Auxiliar de Compras Proveedor 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

RESUMEN DE COTIZACIÓN 

#193 
DESCRIPCION DEL BIEN O SERVICIO COTIZADO: 

SE COTIZARON ARCHIVOS DE 4 GAVETAS SOLICITADOS POR LA DIRECCION DE CECO P S.P.S. SEGÚN REQUERIMIENTO SNE911-CECOP

SPS-Nº2035-2018. 

Nº PROVEEDOR MONTO OBSEVACIONES FECHA 

1 INDUSTRIAS L. 25,095.97 Cumple con todas las 
PANAVISION S.A. DE especificac iones del 17/10/2018 
c.v. requerimiento precio 

más bajo en relación 

con los demás 

cotizantes 

2 INDUSTRIAS L. 25,495.50 Cumple con todas las 17/10/2018 
METALICAS ROJAS especificaciones del 
NUÑEZ requerimiento precio 

más alto en relación 

con los demás 

cotizan tes 

LA COMPRA SE ADJUDICAALOFERTANTE: INDUSTRIAS PANAVISION S.A. DE C.V. 

Postor más bajo postor único D . postor no más bajo D 
Otros __________________________ _ 

Comentario: se recomienda que la adquisición basada en el cumplimiento del requerimiento, calidad, precio 

y la entrega es inmediata se realice ·con el postor uno (INDUSTRIAS PANAVISION S.A. DE C.V.}, ya que se 

considera la condición más favorable para el SNE911. 

Auxiliar de Compras 

Sistema Nacional de Emergencia Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocotal. 

Revisado 



DE: 

ASUNTO: 

FECHA: 

MEMORÁNDUM 
SNE911-CECOP-SPS-N2 2035-2018 

ALEX COUNDRIES 
Gerente A 

/ 
Ingeniero 
Josut MEJÍÁ 
Direct r. C.É.00 -

1 

/\/\ 

SOLICffUD DE to~nPRA ¡ 
03 de Octubre de 2018. 

f 

' 

Tengo el agrado de dirigirme a usted a fin de solicitarle la compra de 6 archivos de oficina de 4 gavetas 

cada uno para uso exclusivo del CECOP-SPS en sus diferentes departamentos, con la finalidad de 

almacenamiento y control de importante documentación institucional en la zona noroccidental. 

Adjunto: 

l. Cotización de Industrial Panavisión S.A de C.V 

Sin otro particular. 

Atentamente 

Ce: Archivo 

n . , , I --·· J l tfJ - tH1/vh a--· Jrj · 
4'( ~vl'St$t~4 ~'!/&Mal de Emet'gencias, Tegucigalpa , Honduras 

"1 · Aldea el Ocotal 
I • \ ·· 



.. ,Jw .. arn 1· 11,u<11 - ,.,c1n¡;1u ue t \.ommJstrac1on de Kentas :: b t tp :/ / otici navi.ttual .sar.g ob .hn/ dei en linea/sol vcncíaE lectronic,ttmpuesto ... 

l de 1 

@ '" 
CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL RÉGIMEN DE PAGOS A CUENTA 

111 111111111 ll ll lll ll lllllll l l lllllllllllllll ll l llllllll ll ll lll 
201-18-10500..34849 

La DIRECCIÓN REGIONAL NOR OCCIDENTE en cuya jurisdicción se encuentra el domicilio fiscal del solicitante, 
identificado como: 

Nombre y Apellido o Razón Social: INDUSTRIAS PANAVISION s A DE e V 
Con Registro Tributario Nacional: 05019995136860 

Habiendo presentado la solicitud electrón ica con número 201-18-10500-34849 en fecha 03/07/2018, y Recibo 

Admin istrativos, 

Lueg_o de reyispdas l?JS B¡:ises .de Datos del Sistema r.Je 0estlón Tributaria (ETAX), se h_a pocli9p e?tapl~c_e r lo 
siguiente: 

ETAX: 

ETAX: 

ETAX: 

SI existen Registros de Pagos a Cuenta. 

NO existen Registros de Deudas. 

Por lo expuesto se OTORGA al solicitante la presente CONSTANCIA ELE CTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL 
~ÉGIM~t,J P.E PAt;:;0S A t;:U!;:['lffA, pcira el perípdo 2_0.18~1, seg(m declaración ;35730034812, presentada ~I 
30/04/2018, la presente Constancia vence el 01/10/2018, 

Sin perjuicio de las facul tades de revisión y fiscalización de esta Administración Tributaria y de los resultados que 
de ella se produzcan. 

JOHANA ELIETH CASTRO M~ 
COORDINADORA DE CUENTA CORRIENTE 

(*) Es obligación del destlntario de la presente Constancia verificar su validez a través de 
Internet en la dirección http://constanclas,sar,gob.hn/ConstanclaPagosCuenta.aspx, 
ingresando el número 201-18-10500-34849 o mediante el sigu iente código QR: 

"'I ; ,., i f"\n1 n "" A n 



.. 

\ \~ll\\¡\lj~r.fü(lll,¡ nt UttlU~IUO.I\Y. 

l1tW.~Jfi;;,r;w.t\1 
l:'roveector: 

RTN: 
Dirección: 

Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
ORDEN DE COMPRA 

KT'N: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, Francisco Moraz[m. 

CYME S. DE R.L. larden No. 

08019002280170 

BLVD ECONOMICA EUROPEA 

2018-495 

Teléfono: 2782-9112 Fecha: 17/10/2018 ---------------Cotiz.a.ción: 00097238 Contacto: LAURA NUÑEZ 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación 

No. 
Objeto de 

Cantidad Descripción UxM Precio Total 
Gasto 

1 15000 CABLE TELEFONICO UTP CAT5 Pies L. 1.84 L. 27,600.00 

........... ULTIMA LINEA .............. 

SOLICITADO POR LA GERENCIA DE TECNOLOGIA SEGÚN MEMORANDUM 
SNE911-IT-165-2018 

OBSERVACIÓN: SUB-TOTAL L. 27 ,600.00 
l. Esta orden de compré.t se cancelará. a través de cheque DETALLE DE ISV L. 4,140.00 
2. Enviar factura y recibo a nombre ele Sistema Nacional de Emergencias 911 TOTAL L. 31 ,7 4,0.00 
3. Enviar copia de solvencia y constancia. de pagos a cuenta de la SAR 

4. Retención de: 15% ISV 0 1%1SR D 4% TURISTICO D 



I ir,.~-..,....,~c.,,tJ'-'I UI ""'-' VUI 11\AI 11\JU ....... \-. VVI IV\ 1 tt......cA I VI, L-LL\J - 1 L-VVI ~,·vv 

Chd1Jteca Barrio El Tamarindo Tel. 2782-9112/13/15, 2782-91 '15 
CAi: 3952AF-F72ECA-364589-CFD72-82C368-D6 

e.mail : info@cyme.hn R. T.N. : 08019002280170 

COTIZACION 
Nombre Cliente :SISTEMA NACIONAL DE EMERGENCIA 911 

Direccion Del Cliente : 

Telefono Del Cliente : 

Vendedor :LAURA. NUÑEZ . 

Nombre Codigo 
SW-208A CABLE TELEFONICO UTP-CAT-5E AZUL 

!!! - ULTIMA LINEA--!!! 

Treinta Y Un Mil Setecientos Cuaren1a Lempiras.----------

- Pag.No. 1 -

Fecha17/10/2018 

NO.:00097238 

Unidades I PrecioUnit. Total
1 

15,000 1.84 27,600.00 

Sub Total 

Impuesto 

Total 

27,600.00 

4,140.00 

31,740.00 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

Proveedor: 
RTN: Dio í 900d"?8o i·1'0 Fecha: 

!solicitud No. 

Dirección: 6lvc( ewnom1ctt '(e;reftQ Hora: 
Teléfono: ;) i B;L - q 11 ~ /.) 9e 2'- 9 tt S Atendido Por: 

Cont.ado: O crédito: 15 días: D 30 dias: D 
Aceptan cheques de BCH SI D NO D 
No. Cantidad Descripción UxM Precio 

l~.000 toblL k,l.e., fo '1 'i c..O u1P (o15 t'te.S 1 ·. e'-l 

Notas: Sub Total 
1. La presente tí.ene una vigencia de 30 días a partir de la fecha de recepción. ISV 
2. La presente ti.ene que venir acompañada con Factura Original y dos copias. Total 
3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

;)~, b'OO, 00 

;)'=t, '=1co.oo 
Ll, ·J t../O , 00 

-~'·:, '-10 .oo 

4. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 
5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

Proveedor 



17/10/2018 
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Presupuesto Nº S05415 

Ff!cha de prl'~upuesto : 
n1·10,?f.11" 1l'tnOll 
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G :1·~\~•fll.n;w·r.1 

lnmwulo& 
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~:IsT[ l\'\1\ NI\Gl(N1\ L 0( :.~.l[HG(l,il:;IAB1 · 

Ri\1·080 l (1() Hi8'23:/i~ 

f>raclo unldnd Oosc ,(~ 

Ba5c Jmpanlt,J., L .\7,700.1.)ü 

L 7 155.00 

L 0.00 

L !1-1.855.00 

RTN' OOOiOl.1170 HJl\11 C.P,. t· Etl6EA7-M6S69-DtW.l'.I\F-/68107-'.!01592-EH Rt1n90 ll.u it:nzm1o l,b 'JOO-C<J 1-01,0001'.ll'..15'1 a la 00000350. 
~ r<.1: (11<¡) or~1lt1.tl • ('.O'f')\11 Ert\¡!,(",r • Fw·.t-.1 ~rf'Jft! ti'! l'l(U.<101\ ll5/Ci4,;>X),q ,,.¡¡\f~ir,1·; ;~;,t<,:1-t,:l :ti! <s·IWII! eh•,: 1' .. 01< k1::vh1(,i•;¡1r11 ,1 ·~()(,i 

Png1•1,1 ; ~ 

https://mail.google.com/mail/u/O/#inbox?projector=1 1 /1 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

\ f:.H""-tVt.10\.Uf'llrW!J .. Ot!:•,-. 

~m'J:!'IJt!ti? RTN: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

Proveedor: tiEcln - !<. e { ~?c/-,-7"ws. J--e VII-?) 
RTN: 080/ 1D I 1 '7~ /~ 'te¡ Fecha: 
Dirección: 1311/cl 1/l/vr.C-1?tN'7 Hora: 
Teléfono: .,;:;e;2t.3- 031 (;, Atendido Por: 

Cont:a.do: D Crédito: 

Acept:a.n cheques de BCH 

No. Cantidad 

l ':J()rJO (óble. 
f 

_ ..... -... -~., .. ,_., ,~-

Notas: 

15 días: 

SI 

Descripción 

UT/1 Cff"i ·s--
J . ¿ -

D 
D 

l. L1 presente tiene una vigencia de 30 días a paitir de la fecha de recepción. 

... 

2. La. presente tiene que venir acompaüada con Factura Original y dos copias. 

30 días: 

NO 

UxM 

~/~ 

[solicitud No. 

D 
D 

Precio 

3! IB 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

c..¡ 7-, ·mo üO 

t-/1> ·roo . o o 
?, 1S&.C)D 

59 8sr.oo 

Lt, El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

Auxiliar de Compras Proveedor 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

RESUMEN DE COTIZACIÓN 

#192 
DESCRIPCION DEL BIEN O SERVICIO COTIZADO: 

SE COTIZO CABLE TELEFONICO UTP PARA REA LI ZAR CABLEADO DE RED SOLICITADO POR LA GERENCIA DE TECNOLOGIA SEGÚN 

MEMORANDUM SNE911-IT-165-2018 

Nº 1 PROVEEDOR MONTO OBSEVACIONES FECHA 

1 

1 1 CYME L. 31,740.00 Cumple con todas las 
especificaciones del 17/10/2018 
requerimiento precio 
más bajo en relación 
con los demás 
cotizantes 

2 ELECTRICOS l<EVIN L. 54,855.00 Cumple con todas las 17/10/2018 
especificaciones del 
requerimiento precio 

más alto en relación 

con los demás 
cotizantes 

LA COMPRA SE ADJUDICA AL OFERTANTE: CYME 

Postor más bajo · postor único D postor no más bajo D 
Otros _______ ____________________ _ 

Comentario: se recomienda que la adquisición basada en el cumplim iento del requerimiento, calfd,adr précio 

y la entrega es inmediata se realice con el postor uno, (CYME} ya que se considera la condición más ·, 

favorable para el SNE911. 

Sistema Nacional de Emergen cia Teguciga lpa, Honduras 

Al dea el Ocota l. 



1 

'.; ... : ¡ \. \ · .... ' l i ·.: \ 

r ·-. 1

1 1· ¡ ¡ · i ·-.. ·. : \ ·\ 

'' fH F.:;·o 11 ,, ... r.r· .. ·f ,.~: t':,;' .. 7 q 1 q ,.'..?' . w A::, j )i. . ... , ,l¡ t. Ji. t.~.... ,.,, t .~·. (, 

Para: ALEX COLINDRES 
Gerente de Administración 

CC: ING. FRANCISCO GUIFARRO 
. Gerente de planificación y Desarrollo 

De: 

Asunto: 

Fecha: 

ING. MOISÉS ANTONIO RODRÍGU 
Gerente de Tecnología 

Materiales y Herramientas incluidos en POA del mes de 
septiembre del 2018, de la Gerencia de Tecnología 

09 de octubre, 2018 

Por este medio remito listado de los siguientes Materiales y Herramientas incluidos 
en el POA del mes de agosto del corriente año de la Gerencia de IT. 

No. OBJETO ESPECIFICO 
1. Mantenimiento e 

instalación de redes de 
internet para 

(Tegucigalpa , SPS) . 

Atentamenl'e, 

b: Archivo 
MRIAA 

ACTIVIDADES 
realizar cableado de red 

SUMINISTROS CANTIDAD 
../ Cajas de 15 

Cable UTP 
./ Conectores 12 bolsas 

RJ45 de 100 
unidades 



~·o=Pl:¡J8d86essew~~=JOpafoJd¿rrM>idb~b79zz.1_>jqru_v-dbzo7zt\X68m.::l/Xºqu,#/Q/n/l!8W/W08'8!60o6·1,ew¡¡:sdi+l.l 

ta\ 
~ 

CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL RÉGIMEN 
DE PAGOS A CUENTA 

1111111111111111111111 m111111111 
201-18-10500-48407 

La DIRECCIÓN REGIONAL CENTRO SUR en cuya jurisdicción se encuentra el domicilio fiscal del 
solicitante, Identificado como: 

Nombre y Apellido o Razón Social: CYME S DE R L 

Con Registro Tributario Nacional: 08019002280170 

Habiendo presentado la solicitud electrónica con número 201-18-10500-48407 en fecha 02/10/2018, Y 
Recibo Oficial de Pago No, 25416669083 de fecha 01/10/2018 por el monto de L. 200.00 bajo el 
concepto de Actos Administrativos. 

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gestión Tributaria (ETAX), se ha podido 
establecer lo siguiente: 

ETAX : SI existen Registros de Pagos a Cuenta, 

ETAX: NO existen Registros de, Deudas. 

ETAX: NO · existen Registros de Omisiones en la Presentación de Declaraciones. 

Por lo expuesto, se OTORGA al solicitante la presente CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL 
RÉGIMEN DE PAGOS A CUENTA, para el período 201801, según declaración 35730496401, presentada 
el 06/04/2018, la presente Constancia vence el 31/12/2018. 

Sin perjuicio de las facultades de revisión y fiscalización de esta Administración Tributaria y de los 
resultados que de ella se produzcan. 

DENIA ELIZABETH MARTINÉZ FLORES 
COORDINADORA DE CUENTA CORRIENTE DE LA DIRECCION R.C.S. 

(*) Es obligación del destinatario de la presente Constancia verificar su validez a través de 

Internet en la dirección http:/ /constancias,sar,gob.hn/ 1 Ingresando el número 201-18" 
10500"48407 o mediante el siguiente código QR: 

6df·g ~0G'. 3~8V\J3181O 30 ~S 73 3:JN3/\ V1-N3íl:) S08Vd 
8 ~OG/0 ~/H 



:-.1:,H \li\ ;1r,c,1::1.-.1 ¡x I u: HGI r.ctn: 

ID~WJ.JJ!~~'./~:-~~ 
t'roveedor: 

RTN: 
Dirección: 

Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
ORDEN DE COMPRA 

RTN: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

RODOLFO ZACHARIAS VELASQUEZ CHINCHILLA (RZV) 

08011984182776 

COL. MIRAMONTES 

Teléfono: 2202-2231 Fecha: 18/10/2018 
Cotización: 181018 Conta.cto: RICARDO FIGUEROA 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. Objeto de 
Cantidad Descripción UxM Precio Total 

Gasto 

1 4.() 
VINCHAS TELEFONIC.AS PARA EL AREA 

Unidad L. 1,666.00 L. 66,640.00 DE CALL.CENTER 

........... ULTI1\1A LINEA. ............. 

SOLICITADO POR DIRECCION CECOP SEGÚN MEMORANDUM SNE911-CECOP-268-

2018 

OBSERVACIÓN: DICTAMEN TECNICO POR PARTE DE LA GERENCIA DE TECNOLOGIA SEGÚN SUB-TOTAL L. 66,64.0.00 
MEMORANDUM SNE911-IT-093-2018 

l. Esta orden de compra. se cancelará a través de cheque DETALLE DE ISV L. 9,996.00 
2. Enviar factura y recibo a nombre de SisternaNaciomtl de Emergencias 911 TOTAL L. 76,6::}6.00 
3. Enviar copia de solvencia y constancia ele pagos a cuenta ele la SAR 

4. Retención de: 15% ISV 01%ISR D 4 % TURISTICO D 



COTIZACIÓN 
Col Miramonte 3a. Calle C-3775 
Tegucigalpa Francisco Morazan Honduras 
Teléfono: 2202-2231 
e-mail: gerencia. ventas@rzvsoluciones.com 

SNE 911 HONDURAS 

JABRA Headphones Modelo 1500 MONO QD 

1.Garantia de 1 años / Tiempo de entrega 4 SEMANAS 

2. Pago CREDITO 30 DIAS / Valores en LEMPIRAS 

La aceptación del cliente (firmar a continuación); 
x ___________________ _ 
Nombre del cliente 

1,666.00 40 

FECHA 

COTIZACIÓN # 
VALIDO HASTA 

Subtotal 

Imponible 

Impuesto % 

Total Impuesto 

Otros 

TOTAL 

Si usted tiene alguna pregunta sobre esta cotización, por favor , póngase en contacto con nosotros 
Ricardo Figueroa gerencia. ventas@rzvsoluciones.com / Mobile (504) 3166-8495 / 8980-4335 

Gracias por hacer negocios con nosotros! 

18 / 10 / 2018 
181018 

02/1112018 

66,640.00 

66,640.00 

0.00 

1 9,996.oo l 

0.00 

0.00 

76,636.00 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 08019016823555 

·Pzv Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

Proveedor: 
RTN: 
Dirección: 

Fecha: 
l-2...,.l_?/_r -íl-,;-11-Dl1_h_.s_"J_,_Q_C_c:_1 / té_¡Hora: 

Teléfono: ;J;Jo()., - ¡}.:23( Atendido Por: 

Contado: D Crédito: 
Acept.an cheques de BCH 

No. Cantidad 

·l/0 t/1 nc/2c1.§ 

ck r'a// 

Nota.s: 

15 días: 

-SI 
D 
D 

Descripción 

1<!_ /¿ !~/J/~VS ;)C/1--V 

Un/-r_.r / 

- v . L, 

e/ C-<-dC/ 

1. L\ presente tiene una vigencia de 30 días a partir de la fecha de recepción. 

2. La presente tiene que venir acompmi.acla con Factura Original y dos copias. 

30 días: 

NO 

UxM 

Ví1,docf 

!solicitud No. 

D 
D 

Precio 

/, tfo ~. CJO 
, 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

~ e;_ C, t.¡C}, c;(:;) 

C,G,I 6 </O ·ºº 
~ qqC:,.oo 

?-G/' GS&. Do 

¿t_ El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

~ 
Auxiliar de Compras Proveedor 



COTIZACION 

Tegucigalpa 18 de Octubre del 2018 

Señores 
Sistema Nacional de Emergencias - 911 

Estimados señores: 

De lama nera mas atenta 1 l e rngo 11 ., d egar cotizac10n e su requenm1ento: 
Cuadro Resumen de la Oferta Economica 

ltem Cantidad Oescricion Precio Individual TOTAL 

1 40 Audifonoes Jabra 1500 Mono QO L. 1,700.00 L. 68,000 .00 
2 o lnstalacion L. - L. -

-
Sub Total L. 68,000.00 
ISV L. 10,200.00 

TOTAL L. 78,200.00 

Para confinnar el pedido le agradeceremos firma y sellar el presente documento. Condición de 
pago CONTADO, tiempo de entrega 45 días. 

Atentamente, 

jv cv,t o/j- G e, tlei J-
N ancy Godoy 
Departamento de Ventas 
Tel. +504 2213-1503 
Correo: ventas@clickinversiones.net 

CLICt( INVERSIONES 
Tegucigalpa, Francisco Morazán Honduras 

+504 2213°1503 
Correo Electrónico: ventas@dickinversiones.net 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 08019016823555 
, Aldea E l Ocotal, Francisco Morazán. 

e/u:/(,_ :lñl/tv51,,()1-t.l__j Proveedor: 
RTN: Fecha: 
Dirección: 

....,... __________ _ 
· i-NJvo901/'o //!)c. f. ti. Hora: 

Teléfono: o ' 7 ., 
62rd i3 1 S" O_") Atendido Por: 

Contado: D Crédito: 

Aceptan cheques de BCH 

No. Cantidad 

L/0 ·1/2,1cflo.5. 
(')rce,f /4. --

Notas: 

· 15 dias: 

SI 

Descripción 

D 
D 

'7C le;';;; Vl I ~cJ.-..S Porc:t 
r't1II Ú/?kr 
V L 1 --~ 

1. L1. presente tiene una vigencia de 30 días a partir de la fecha de recepción. 

2. La presente tiene qlle venir acompaüada con Factura Original y dos copias. 

.e . I 

30 dias: 

NO 

UxM 

t l7tdc.;J 

!solicitud No. 

D 
D 

Precio 

1 700 .00 
I 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

ta, 000.0() 

08, ,9@0.(:)0 

10 , 0-00 .. 00 

:::;; 8 1 .J-,00 . t.) O 

Lt, El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondi 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

Proveedor 



COTIZACION sc:n v1 c 10.s TECN I COS p r;;zon::::s 10NAL. t:::s 

/ 
Cliente 

'-/ 

Cliente 911 HONDURAS Fecha 

Teléfono 

Atención : lng. Jorge Oliva Fax 

\. , I email 

icantida~ Descripción PRECIO UNIT 

40 Jabra Audifonos modelo 1500 QD Mono 1,950.00 

OBSERVACIONES 
SUBTOTAL 

o 
Tiempo de Entrega _6_0_D_i_a_s _____________ _ 

@ Forma de Pago CONT ADO,TRANSFERENCIA BANPAIS CUENTA 21-300-022217-2 

Garantía 
0 ** PRECIO VALIDO POR 20 DÍAS** 

NELSON RENIERY CHAVEZ 

Gerente tecnico 

RTN No. 0801-1968-010074 

Residenc.ial, Centro América Este, 4ta etapa, 8 ,we, bloque 38, c;isa 4202Telefonos:(S04) 94731142 , 

22130207 Comayagüela, Distrito Central , Opto. de Francisco Morazán 

\..,___ ____________ __.V 

15.00% 

OTAL A PAGAR 

' 18/10/20018 

(504) 9473 1142 

nelsonchavez78tmvahoo.a m 

1 TOTAL 1 

78,000.00 L. 

78,000.00 

11,700.00 

89,700.00L 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, Francisco l\!Iorazán . 

Proveedor: ~ -- . 7 . 
51tP ~rvrU,.O.<; iecy?/0 ) -S rrDHS.10:r?O{¿.s 

RTN: f)g() /.- 190 8- 0100 :¡y Fecha: 
Dirección: ?c,S, (gnh-o A?1...t2.4--i~CI :F.s 1-c Hora: 
Teléfono: </Y ·t -31/ ,yQ /,;;,.;21_~ oc:J.O? Atendido Por: 

Contado: D Crédito: 15 días: D 
D Aceptan cheques de BCH SI 

No. Cantidad Descripción 
I -

l(() 'l/;l7c /20~ /t lr?..i0nt'co.S ~ i:Jorrcr 
ch {'é/'I/ ual~ 
,~·· /,; ,. L. 

Notas: 

1. La presente tiene una vigencia de ao días a partir de la fecha de recepción. 

2. La presente tiene que venir acorn.paüada con Factura Original y dos copias. 

30 días: 

NO 

Ux.M 

U11t'cfacJ 

!solicitud No. 

D 
D 

Precio 

l f5-0.oO 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no rec1b.ir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

+B. 000.00 

,;¡ 8, ºªº·ºº // =foo .oo 
!39 .. 1<.Jo. oo , 

4. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondi 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

~l2 4~~(Y) 
Auxiliar de Compras Proveedor 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

RESUMEN DE COTIZACIÓN 

#194 
DESCRIPCION DEL BIEN O SERVICIO COTIZADO: 

SE COTIZARON HEADSETS PROFESI ONALES PARA EL AREA DE CALL CENTER SOLICITADOS POR LA DIRE CCION DE CECOP SEG ÚN 

MEMORANDU M SNE911-CECOP-268-2018 

Nº PROVEEDOR MONTO OBSEVACIONES FECHA 

1 RZV L. 76,636.00 Cumple con todas las 
especificaciones del 18/10/2018 

requerimiento precio 
más bajo en relación 
con los demás 

cotizantes 

2 CLICK INVERSIONES L. 78,200.00 Cumple con todas las 18/10/2018 
especificaciones del 

requerim iento precio 

intermedio en relación 
con los demás 

cotizantes 

3 STEP SERVICIOS L. 89,700.00 Cumple con todas las 18/10/2018 
TECNICOS especificaciones del 
PROFESIONALES requerimiento precio 

más alta en relación 

con los demás 

cotizantes 

LA COMPRA SE ADJUDICA AL OFERTANTE: RZV 

Postor más bajo postor único D postor no más bajo D 
Otros ___________________________ _ 

·, 1• 

Comentario: se recomienda que la adquisic ión basada en el cumplimiento del requerimiento, calidad , p recio 

y aprobación por parte de la Gerencia de Tecnología la entrega es inmediata se realice con el postor uno 

{RZV), ya que se considera la condic ión más favorable para el SNE911 . 

Sistem a Nacio nal de Emergencia Teguciga lpa , Honduras 

Aldea el O co ta l. 



4/5/2018 constancias.sar.gob. hn/Con stanciaPagosCuenta .aspx?numero_preimpreso=201-18-1 0500-18488&secuencia= 1 

CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL RÉGIMEN 
DE PAGOS A CUENTA 

11111111 11111111111111 
201-18-10500-18488 

La DIRECCIÓN REGIONAL CENTRO SUR en cuya jurisdicción se encuentra el domicilio fiscal del 
solicitante, identificado como: 

Nombre y Apellido o Razón Social: VELASQUEZ CHINCHILLA RODOLFO ZACHARIAS 

Con Registro Tributario Nacional: 08011984182776 

Habiendo presentado la solicitud electrónica con n(1mero 201-18-10500-18488 en fecha 04/05/2018, y 
Recibo Oficial de Pago No. 25415539310 de fecha 04/05/2018 por el monto de L. 200.00 bajo el 
concepto de Actos Adm inistrativos. 

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gestión Tributaria (ETAX), se ha podido 
establecer lo siguiente: 

ETAX: SI existen Registros de Pagos a Cuenta. 

ETAX: NO existen Registros de Deudas. 

ETAX: NO existen Registros de Omisiones en la Presentación de Declaraciones. 

Por lo e.xpuesto, se OTORGA al solicitante la presente CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL 
RÉGIMEN DE PAGOS A CUENTA, para el período 201801, según declaración 27710431095, presentada 
el 30/04/2018, la presente Constancia vence el 30/04/2019. 

Sin perjuicio de las facultades de revisión y fiscalización de esta Administración Tributaria y de los 
resultados que de ella se produzcan. 

DENIA ELIZABETH MARTINEZ FLORES 
COORDINADORA DE CUENTA CORRIENTE DE LA DIRECCION R.C.S. 

(*) Es obligación del destinatario de la presente Constancia verificar su validez a través de 

Internet en la dirección http://constancias.sar.gob.hn/ , ingresando el número 201-18-

10500-18488 o mediante ~I siguiente código QR: 

http://constancias.sar.gob.hn/ConstanciaPagosCuenta .aspx?numero _preimpreso= 201-18-10500-18488&secuencia= 1 1 /1 



Para: LCDO. ALEX COLINDRES 
Gerente Administrativo 

De: ZARINA MARCÍA 
Asistente Ejecutivo Dirección de C . 

Asunto: Solicitud de Compra Headsets 

Fecha: 17de octubre, 2018 

¡-, ;·. '., 'I 
.'·\ 1.: 

En esta ocasión solícito a usted de la manera más cordial, se realice la compra del 

equipo de oficina descrito a continuación: 

t'I Profesionales para 

e Marca Jabra 

• Modelo BIZ 1500. 

40 Unidades 

El modelo que se indica es el recomendado por la Gerencia de Tecnología. Adjunto 

copia del memorándum SNE911-IT-094-2018, remitido a la gerencia Administrativa, 

el 06 de julio del 2018. 

Atentamente, 

v.:'.'.7: Archivo 
JCD/Cp 

l; ·'\ ( h '1 í '. , D S 

o { \~ 1 \ 1, !; o G\ ~ 



·i.. · .. ~\ (. \., ' ~~ •. • '-. ', • •. . ·¡ • ' ; ~ 

. .: ~ ·:: .. .· ,,, ' ~ . , 

':·,·-:· .· . :- . . : : .' :~-· ··,, . 
' ,'l . \ 

;, : ,,. :.. ~ ' • ·' 1 

., 
. .. . ... ,, ·. :~ i' ... 

LIC .. ALLX COJLJiNDRE§ 
Gerente Admmi';t.rativo 

·, 

De: INGD MOISÉ§ ANTONKO RODJ!ÚGUIEZ q::z:~~==~ 
Geineimte de 1recrnofogfa 

Amuoto: 

os de,iulio, :uns 

Por medio de la presente detallamos dictamen técnico referente a los head set evaluados, 
siendo los siguientes: · 

i. H.eadls~t Ph'mtronk 
lº Heaolset Mkirosoft 
3. Hearllset J~lhrn 

Dentro de los modelos evaluados encontramos que los headset Jabra cumplen los 
requerimientos del Sl\fE 911 para el área de Call Center. 

JP1mgreso de Ra pmeba 

Headset Jabra, modelo BIZ 1500, 

En agosto del 2017 se adquirió en calidad de prueba un set headset, Jabra1 modelo 1500 
para el área de Call Centér, concluyendo lo siguiente median.te pruebas realizadas: 

1. Pruebas de durabilidad, SUPERADA 
2. Prueba de comodidad para el operador~ SUPERADA 
3. Prueba de cancelación de ruido ambieni-e para una escucha mejor, SUPERADA 

Los headset de pru-eba aún siguen en funcionamiento. 

·Por tal razón recomendamos la adquisición de los headset antes descritos. 

Se adjunta i.uformac.ión técnica, 

.Atentamente, 

O: Archivo 
MRIAA 

Sistema NHcionai de Emergencias1 Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocotf1i 



J. 

• ·:,· ¡}, ·(¡o, .,, 

(.''',:' :.': 
w,,.~'" .:• • ..: ~ 

Para: 

De: 

Asunto: 

Fecha: 

LIC. Al.EX COLINDRES 
Gerente Administrativo 

1fNG. MOISÉS ANTONIO RODRÍGUE 
Gerente de Tecnología 

Recomendacióu adquisición de Head-Set 

06 dejuiio, 2018 
....... - - .-'; , ... ...... ....... l-1.'.:.. .1:1, 

Por medio de la presente hacemos recomendación referente a los headset: 

Marca Jabr~ modelo BIZ 1500, 

1. Prnebas de durabilidad, SUPERADA 
2. Pmeba de comodidad para el operador, SUPERADA 

' .. ~ ' ' . ~ ': ! ~ 

3. Prueba de cancelación de ruido ambiente para una escucha mejor, SUPERADA 

Por tal razón RECOMENDAMOS la adquisición de los headset marca JAIB~ modelo 
BIZ 1500 

Se adjunta cotización. 

Atentamente, 

O: Archivo 
MR,AA 

Sistema Nadonal die Emergencíéis. Tegudga\pa, Honduras 
Aldea et 0-cotai 
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1 

https://mail .goog \e .com/ma\l/u/0/#inbox/FMfcgxvzLN SzXJfwGITsBR\jlXZCWBzg?projector-1 &messagePartl d=O .3 
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¿)NCAE !'",!, \ !~\T?Al.\l.·P.°, 't' -'!)",t 'if',(,-V,....), 

.~;t Lf'! \ tc': 

Dirección 

Teléfono 

Correo Electrónico 

:,, ~ l lr.1 '\! (11 . ~ 
l·yr.;·, .·,· ~ '1i lt·.~,r.". ,J,,.M 

··.*···* * + ... 
·. l l 1{M'A,t I J, ~ ~,. ;, X .... l .. t~ 1 "\,,-\\ ·• :•·, 

t.; í ,'-'f-J:. ", l /liiPt\l:i::!'',i 

Colonia Miraflores, Tercera Calle, 
Avenida Princinal, Casa 377-5 

2202-2231/3390-4880 

info@rzvsoluciones.com 

TERCERO: La presente Resolución de Inscripción tendrá una vigencia de tres (3) afias, a 
prutir de esta fecha; antes del vencimiento de este plazo podrá ser renovada a solicitud del 
interesado. El proveedor inscrito tendrá la obligación de realizar la actualización dt! los 
datos conespondientes. Sin embargo, esta Inscripción podrá ser cancelada en los casos que 
dispongan la Ley de Contratación del Estado, su Reglamento y otras disposiciones legales. 
COMUNIQUESE. Oficina Normativa de Contratación y Adquisiciones del Estado. (f). 
Karla Andino Maradiaga. Jefe de Registl'o de Proveedores de la Oficina Normativa de 
Coutratac'ión y Adquisiciones del .Estado. Sello Secretaria. (f) Alejandra Maria 
Fonseca Fernández. Secretaria General. 

Y para los fines legales consiguientes, se ex.tiende la presente CERTIFICACION en la 
ciudad de Tegucigalpa, Municipio del Distrito Central, diecisiete de julio de dos mil 
diecisiete. 

Cc,SCR/Ai\ffr 
Vcl'ific11r en: hUp://www.houd ucomprn:s.gob. 

www.oncae.gob.hn Tegudgalpa M.O.C. Honduras 

2230-8203/22305268/2230-6562 
www. hondlJ.~.Q.ffiQ.ras.gob. h n 
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CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE SOLVENCIA FISCAL 

lll l l lll ll l ll ll l l lll ll ll lllll l lllllll lllll llll l lll~IIII IIII I III 
151-18" 10500w 17891 

La DIRECCIÓN REGIONAL CENTRO SUR en cuya jurisdicción se encuentra el domicilio fiscal del solicitante, 
identificado como: 

Nombre y Apellido o Razón Social: VELASQUEZ CHINCHILLA RODOLFO ZA CH ARIAS 
Con Registro Tributario Nacional: 08011984182776 

Habiendo presentado la solicitud electrónica con número 151-18-10500-17891 en fecha 26/07/2018, y Recibo 
Oficial de Pago No. 25416281240 de fecha 26/07/2018 por el monto de L. 200.00 bajo el concepto de Actos 
Administrativos. 

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gestión Tributaria (ETAX), se ha podido establecer lo 
siguiente: 

ETAX: NO existen registros de Omisiones en la presentación de Declaraciones. 

ETAX: NO existen · registros de Deudas. 

Por lo antes expuesto se OTORGA la SOLVENCIA FISCAL al solicitante. 

La presente Constancia tiene una vigencia de noventa días calendario a partir de la fecha 26/07/2018 
hasta 23/10/2018, la misma no aplica para el Artículo 213 del Decreto 170-2016. 

Sin perjuicio de las facultades de revisión y fiscalización de esta Administración Tributaria y de los resultados que 
de ella se produzcan. 

DENIA ELIZABETH MARTINEZ FLORES 
COORDINADORA DE CUENTA CORRIENTE DE LA DIRECCION R.C.S. 

(*) Es obligación del destintario de la presente Constancia verificar su validez a través de 
Internet en la dirección http://constancias.sar.gob.hn/, ingresando el número 151-18-
10500-17891 o mediante el siguiente código QR: 



4/5/2018 constancias.sar.gob.hn/ConstanciaPagosCuenta .aspx?numero_preimpreso=201-18-10500-18488&secuencia=1 

CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL RÉGIMEN 
DE PAGOS A CUENTA 

1111111111111 11111111111 
201-18-10500-18488 

La DIRECCIÓN REGIONAL CENTRO SUR en cuya jurisdicción se encuentra el domicilio fiscal del 
solicitante, identificado como: 

Nombre y Apellido o Razón Social: VELASQUEZ CHINCHILLA RODOLFO ZACHARIAS 

Con Registro Tributario Nacional: 08011984182776 

Habiendo presentado la solicitud electrónica con número 201-18-10500-18488 en fecha 04/05/2018, y 
Recibo Oficial de Pago No. 25415539310 de fecha 04/05/2018 por el monto de L. 200.00 bajo el 
concepto de Actos Administrativos. 

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gestión Tributaria (ETAX), se ha podido 
establecer lo siguiente: 

ETAX: SI existen Registros de Pagos a Cuenta. 

ETAX: NO existen Registros de Deudas. 

ETAX: NO existen Registros de Omisiones en la Presentación de Declaraciones. 

Por lo expuesto, se OTORGA al solicitante la presente CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL 
RÉGIMEN DE PAGOS A CUENTA, para el período 201801, según declaración 27710431095, presentada 
el 30/04/2018, la presente Constancia vence el 30/04/2019. 

Sin perjuicio de las facultades de revisión y fiscalización de esta Administración Tributaria y de los 
resultados que de ella se produzcan. 

DENIA ELIZABETH MARTINEZ FLORES 
COORDINADORA DE CUENTA CORRIENTE DE LA DIRECCION R.C.S. 

(*) Es obligación del destinatario de la presente Constancia verificar su validez a través de 

Internet en la dirección htt_p://constancias.sar.gob.hn/ , ingresando el número 201-18-

10500-18488 o mediante el siguiente código QR: 

http://constancias.sar.gob.hn/ConstanciaPagosCuenta .aspx?numero _preimpreso=201-18-10500-18488&secuencia= 1 1 /1 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
ORDEN DE COMPRA 

RTN: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

Proveedor: AIRE FRIO DE HONDURAS S.A DE C.V. §den No. 2018-497 
RTN: 05019001047253 
Dirección: BLVD. ECONOMICA EUROPEA 

Teléfono: 2225-3900/2225-3887 Fecha: 18/10/2018 -----------------Cotización: Contacto: JAVIER DISCUA 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. 
Objeto de 

Cantidad Descripción UxM Precio Total 
Gasto 

1 2 
MA roMETROS PARA MEDIR NIVELES DE 

Unidad L. 1,895.65 L. 3,791.30 PRESION EN LOS AIRES ACONDICIONADOS. 

2 2 
MEDIDOR DIGITAL PARA TEMPERATURA 

Unidad L. 430.43 L. 860.87 DE AIRES ACONDICIONADOS . 

.................. u r::rrMA LINEA ............... .. . 

SOLICITADO POR LA UNIDAD DE SERVICIOS GENERALES SEGÚN MEMORANDUM 

USG-GA-141-2018 

OBSERVACIÓN: SUB-TOTAL L. 4,652.17 
1. Esta orden de compra se cancelará a través ele cheque DETALLE DE ISV L. 697.83 
2. Enviar factura y recibo a nombre ele Sistema Nacional de Emergencias 911 TOTAL L. 5,350.00 
3. Enviar copia de solvencia y constancia de pagos a cuenta de la S.Al{ 

4. Retención de: 15% ISV [E] 1%ISR D 4 % TURISTICO D 



PAGINA 1 DE 1 

)999999999999999 911 

Equipos y Repuestos Wolozny S.A. de C. V 
Tienda Estadio 

Casa Matriz: 3era ave entre 11 y 12 calle 
Blvd. Suyapa , Frente al Centro de Salud Alonzo Suazo 

Tegucigalpa 
Francisco Morazan 

2235-8475,Telefax: (504)2235-8476 

COTIZACION 3122751 

09/10/2018 

\TENCION A: VENDEDOR: 002 

:ODIGO DESCRIPCION CANTIDAD PRECIO TOTAL 

:stimado(s) Sr(a): 
foses grato someter a su amable consideracion esta oferta,rogandole(s) firmar y devolvernos la copia adjunta si la misma es aceptada. 

iMAF-0005 QS8N5SMEZ JUEGO DE MANOMETROS CON MANGUERAS 5 PIES 2 2,583.96 5,167.9:; 

il . . 1-0020 AMPERIMETRO YF 8020 DIGITAL 2 1,065.45 2,130.9( 

SUB TOTAL 7,29~.82 

DESCUENTO 1,094.82 

IMPUESTO 930.6( 

TOTAL 7,134.6( 

:NTREGA: INMEDIATA 

:ONDICIONES DE PAGO: CONTADO 

jARANTIA: NINGUNA 

/ ALIDA POR : 15 Dias 

Contamos con constancia de Pagos a cuenta vigente, por favor no aplicar retencion 1 % o 12. 5% en concepto de ISR. 

ACEPTADO 



~lt\\:.l'llt..L'C1Ul111;.W4ft!1,: 

~~ffi:{ffi.."W.'W 

Proveedor: 
RTN: 

Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, .Francisco Morazán. 

[ ;!v'' lus '/ íleput·S -/--ó s ÚJcJcJ? r,y J .;+- c.-l• e v . 
· Fecha: 

!solicitud No. 

Form. 012 

is l v c l S·uyot''ct Hora: 
-----------------Dirección: 

Teléfono: .;.)~~ S ~ &~-, =i '5 /p;:i3 ) -é3)' ·9& Atendido Por: 
1 

Contado: D Crédito: 

Aceptan cheques de BCH 

No. Cantidad 

:,)_ Ho (1() fYL{!_ !ro 

15 dias: 

SI 

Descripción 

D 
D 

f ' QV"(,/ IYUc/r'r f/, ve. b. .. s 

30 dias: 

NO 

UxM 

V/') t)e,,cJ 

ole 9N_S' ~r, f 

O ( (,'1,1C frulJi 1,hÍ ,1 ¿,11 Lv .. <. Ot·-rrS. 

;)_ rfl i" ("_j( el{:) V rJr;;,j fa I ?ch'.c,t /4 ,km 11 al /.r; r, o();riod 
ck. [v<; Cllrr~.s 

.,/ li ¡_' 
/) r Bí1C (¿;v:,;/)c:.,Clo~ 

- u . L. 
?-

e-=- ') 

Notas: 

1. La presente tiene una vigencia de 30 días a partir de la fecha de recepción. 

2. La presente tiene que venir acompafi.ada con Factura Original y dos copias. 

D 
D 

Precio 

2 6 03 _efe:,, 
' 

1 o& -~. '-f~ 
' 

,~:')vti ·to hJ l 
'D.R ~ ú)t·n ro 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no rec1b1r producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Total 

t;::; 10 ·r_q;2_ 
I 

<") 
(X , 1.30 . 9D 

1 J)..98. BZ,L 
1 O c,q. e,~ 
' 

(o J bL-1 . ºº 
q"Jo . (oO 

··1 t t.) 1..¡ .. (oO 
l 

4. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondi 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

~ 
Auxiliar de Compras Proveedor 
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Para: 

Por: 

Asunto: Solicitud de materiales, Herramientas y Equipo 

Fecha: 09 de agosto del 2 O 18 

======= ====================~ =============================== 

Por este medio y de la manera más atenta me dirijo a usted, para solicitarle la 
autorización de la compra de Materiales, Herramientas y Equipo que son Necesarias 
en las Instalaciones del SNE 911 TEGU y SNE 911 S.P.S. para llevar acabo el 
mantenimiento de los edificios. 
Adjunto el listado de los Materiales, Herramientas y Equipo a comprar. 

Sin más por el Momento 

Atentamente, 

Saludos Cordiales 

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa, Honduras 
Aldea e! Ocotal 



MATERIALES: 

' '1.t ~ ¿__t 3?L{ o 08 cubetas de pintura color gris, código_ SW-6254 V /, e~ . ""G \ 
02 cubetas de pintura color amarilla, cod1go SW-66_€}9' ~~ ló ei . 

06 cubetas de pintura color azul , código SW,-65081/.- --,,. 1....¡ .3 t 6 1 

07 cubetas de pintura color Blanco 4 ~~ 1....¡ 3 ?{ 1 3 
02 cubetas de pintura epoxj para el área del cuarto eléctrico y transporte/ 
01 cubeta de lodo tabla yeso )( 
O 1 espátula de 1 O pulgada pa'ra tabla Yeso ti ·1 

02 pana para tabla Yeso / .·· 

04 extensiones eléctricas·; dos (02) de 50 pics_y dos (02) de 100 pies i/ 
150 pies de Alambre para la soldadora il 
02 cubetas de impermeabilizante para techo (fastyl) / . ..::,, ? 3 1 f 3 
04 toldos plásticos Azules de 06 x 12 pies para protección de Equipo X 
06 mangueras para sanitario flexibles y 06 para lavabo v 
06 válvulas de ½ para llave V 

. 06 unidades de disco para concreto 1/ 
04 unidades de disco para metal v 

HERRAMIENTAS: 

O 1 escalera de 06 pies V:,. 
02 esc<j-)era de 02 pies V 

1 02 juego de IDfü1.ómetro para medir los niveles de presión en los aires /" Lovo. c. Y/ 
Acondicionados 

02 sensor laser para medir la tempera tura de los -aires acondicionados ~ 
02 tenaza amperimétrica J,/ 
O 1 llave perra y cuchilla para tabla yeso con su paquete de hojas V 

EQUIPOS: 

O 1 pulidora I · 
05 estantes de metal con cuatro entrepaños o niveles cada uno / 'Pu10 1\"orl;· 

/.P( 

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocotal 

~.1/ ' ._ . I 

_¡ Pso e_ ¿,011,·u 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

RESUMEN DE COTIZACIÓN 

#191 
DESCRIPClON DEL BIEN O SERVICIO COTIZADO: 

SE COTIZARON HERRAMIENTAS PARA MEDIR PRESION Y TEMPERATURA DE AIRES ACONDICIONADOS SOLICITADOS POR LA UNIDAD DE 

SERVICIOS GENERALES SEGÚN MEMORANDUM USG-GA-141-2018 

Nº PROVEEDOR MONTO OBSEVACIONES FECHA 

1 AIRE FRIO DE L. 5,350.00 Cumple con todas las 
HONDURAS S.A DE C.V. especificaciones del 09/10/2018 

requerimiento precio 
más bajo en relación 
con los demás 
cotizantes 

2 EQUIPOS REPUESTOS L. 7,134.60 Cumple con todas las 09/10/2018 
WOLOZNY S.A.DE C.V. especificaciones del 

requerimiento precio 
más alto en relación 
con los demás 
cotizantes 

LA COMPRA SE ADJUDICA Al OFERTANTE: AIRE FRIO DE HONDURAS S.A. DE C.V. 

Postor más bajo postor único D postor no más bajo D 
Otros ___________ _:__ _______________ _ 

Comentario: se recomienda que la adquisición basada en el cumplimiento del requerimiento, calidad, precio 

y la entrega es inmediata se realice con el postor uno {AIRE FRIO DE HONDURAS S.A. DE C.V}., ya que s_e, · 

considera la condición más favorable para el SNE911. 

Sistema Nacional de Emergencia Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocotal. 

·' 

Revisad<.>'· .. · 

Jefe Unidad de préupuesto 
1 j: ' 

~ . ,, ... , 



e o m 
.L I T7 

h e I n w N 
AIRE FRIO DE HONDURAS S_A_ DE c_v_ 

SUCURSAL GUACERIQUE 
BLVD. COMUNIDAD ECONOMICA EUROPEA: Bo. GUACERI QUE 

2225-3900. 222S-3887. 222S-S767 

R .. T.N. ? iJSOl90CilO·q72S::: 

COTIZACION No.: Kl5656S VENDEDOR: 16-079 HECTOR .JA\IIER DISC:UA 
C:LIENTE ( S) : FECHA: 09/10/2018 

Estirnado(s ) Sr(s): 
Nos es grato someter a 3U amable consideracion nuestra oferta, como sigue: 

c;ANT. (7() DI 1.:;c: FREC~IO SUBTOT.A.L 

2 _ o .:::,i,..-rn_r- ,::,:::? ... L.S 31'..-t Ml;_NG1'-·lETRO C./ }..-L~_NG _ R2 2 _./ l ~: 4 ./ 

2 _ O 6A1'.-tP-.A.D-2 6'7":A 990.00 

OBSERVACIONES: ' 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

ORDEN DE COMPRA 

:-.1s1 t \h\t1tic •rxi,\L m. t ut )11~ 11r, "-' 
'f_'1'~~'\''i",':'1"-fflr-r_1i"""flil t(.i\.'lt,~t~~,e.,í!,M,I :U>, 

t'roveedor: 

RTN: 
Dirección: 

Teléfono: 

Cotización: 

RTN: 08019016823.555 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán, 

MARKETING JIRETH 

08019016824917 
Bo. GUADALUPE AV. JUAN MANUEL GALVEZ 

22387861 

lorden No. 2018-499 

Fecha: 22/10/2018 
Cont.acto: HUGO CERRATO 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. Objeto de 
CanLi.dad Descripción UxM Precio Total 

Gasto 

1 l 
BANNER CON IMPRESIÓN FULL COLOR 

Unidad L. 1,500.00 L. 1,500.00 TAMAÑO 3X2 MTS . 

... .. .... . .. .... u1:rIMA LINEA ................. ... 

SOLICITADO POR LA GERENCIA DE PROYECTOS SEGÚN MEMORANDUM SNE911-
GDP-143-2018 

OBSERVACIÓN: SUB-TOTAL L. 1,500.00 
l. Esta orden de compra se cancelará a través ele cheque DETALLE DE TSV L. 225.00 
2. Enviar factura y recibo a nornbre de Sistema Nacional de Emergencias 91.1 TOTAL L. 1,725.00 
a. Enviar copia de solvencia y constancia de pagos a cuenta de la SAR 

4,. Retención de: 15% ISV l]J 1%1SR [E] 4 % TURISTICO D 

Gerente Administrativo 



Marketing Jireth S. de R.L. 
Barrio Guadalupe Ave Juan Manuel Gálvez calle principal frente Pinturas Sur 
Casa 1445 Tel.: 2238-7861 / E-mail: marketingjireth@gmail.com 
RTN 08019016B24917 

CAi: 23CF1C-E0291·954EA9-B1O113-AEF7ED-7A 

Señor: fi1r5 ¿..,.,a No.., \oc,a,\ de [rni:-v¿)f°" \ o':\ /9 l l ¡ 

"' "' r---¡---:--:--:;--;~T___;.~~~ ~~~..::..;_-..;..;...;;..:__+_.___~L._~:;L__+ ~ ½-:---:f-__;_4-.i.::.::~ ~~--l-~ ~ 
~ 

1 __ 7 __ ~ 7 ~~~..-!..~~~~:..,;_-......:....___;,:...__.:,;,;.:__;~-~ ~-...;.:...---l---_.:;,;_..:.,_4!-+:-..:.'..:..2 :=..~ -L_J~ 
i 
" r----t ___________ ___.;. _______________ -l-___ ___:L _¡__-4--~lliJ~~-L..J~ 

¡---,----------------------------4-------+-~---~~:__¡__ji 
¡---,---------_;_--------------"'----t-------+-+.:......:_;:;;_ ___ L_JI 

...1 

¡---,------___;_.:....:.:..::.:~.....::....:..:.:L..::_:_=:=.::.::.:::..::::.. __ -+-___ i-+----l__J~ 
et 
w 

¡---,-----------------+----~.¡_ __ _J_j~ ; 
~ 

,--¡------------------+----l--l-----1--g C) 
~ 

¡---,-----__:_----------+----i---l----1_Jg 
~ 

r----t----------:-----------------l-------i---4-------L..JC) 

Valor en Letras: · r.: oo o..) 

2 25 
1 ::/--2.5 

Original : Cliente, Cop ia: Emisor, Copia2 : Contabilidad 

Fecha Limite de Emisión : 12/03/2019 

Rango : Numera ción Inicial : 000-001-01-0000 1501 
Nume raci ón Final : 000-00 1-0 1-00002100 



Marketing Jlreth S. de R.L. 
Barrio Guadalupe Ave Juan Manuel Gálvez calle principal frente Pinturas Sur 
Tel.: 2238-7861 / E-mail : marketingjiret h@gmail.com 
RTN 08019016824917 

Sistema Nacional de Emergencias 

1 Banner con impresión full color tamaño 3x2 mts 

Esta cotización tiene vigencia por ___ días. 
ORIGINAL: CLIENTE COPIA: ARCHIVO 

L. 

22/10/2018 

1 500 00 L. 1 500 00 

L. 1,500 00 

L. 225 00 

L. 1,725 00 



Sistema Nacional.de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 08019016823555 

Proveedor: 
RTN: 

~ O Y K '- tJ-n'.:"J _ ~::,+ ~~ Ocotal, fü:ncisco Morazán. 

01:Q\qo 1 <,, t,;:i ~cj (t Fecha; 

!solicitud No. 

Dirección: ~\s-o {qwoda Jure Hora: 
Teléfono: ;;J:2 3 e :=tt)i.:, 1 Atendido Por: 

Contado: D Crédito: 15 dias: D 30 dias: D 
Aceptan cheques de BCH SI D NO D 
No. Cantidad Descripción UxM Precio 

j J) V n r'LeY C.00 ·1 m ?,-i:....S'vO '·n '·tu 1t Un'\dc:d ., 'S00 .1)0 

l ' JO 'lo Q 1 -~ CJ (Y) oi'f')O ..3x:i f'('\~ .s . 1 

, 

Notas: Sub Total 
1. La presente tiene una vigencia de 30 dias a partir ele la fecha de recepción. ISV 
2. La presente tiene que venir acompaüada con Factura Original y dos copias. Total 
3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

·) -soo,oo 
' 

4. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondiente. 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

de Compras Proveedor 



COTIZACIÓN 

Señores: Siste1na Nacional de Emergencias 911 

Barrio La Guadalupe, Calle Principal 

Ave. Juan Manuel Galvez, Casa 202, 

Telefax:220-0146 
E-mail : speed.digital@yahoo.com 

Atención: _________________________________ _ 

Fecha: __ 22_d_e_o_c_tu_b_r_e_d_e_2_0_1_8 _________________ _ 

Cotización de lo siguiente: 

1 banner con medidas de 3 x2 metros 

*Todo trabajo debe efectuar el pago del 50% de anticipo, la diferencia contra entrega. 

*En caso de ser firmada pasa a ser automáticamente orden de compra 

Esta cotización tiene vigencia por __ días. 

ORIGINAL: CLIENTE COPIA: ARCHIVO 

L. 2,000.00 

SUB TOTAL 

15%/MP. VTA. 

TOTAL 

L. 2,000.00 

L. 2,000.00 

L. 300.00 

L. 2,300.00 



.,. ... .... ,, ........ r . 
~ 

Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 080190168235.55 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

Proveedor: 
RTN: Fecha: 

~f t.ed cLb -\ +-cA 1 1 Solicitud No. 

Dirección: 
Teléfono: 

--=---------,----~ Av . Jvv.r1 t-1ot1 1w i hCJt-trL í ~ra: 
.;;XJ-;~:::r_ O¡'--\ 6 Atendido Por: 

Contado: D Crédito: 1s dias: D 30 dias: D 
Aceptan cheques de BCH SI D NO n 
No. Cantidad Descripción UxM Precio 

J j 'bon\"1 Q..f (or-, 0"\.Q_cltdo S c.l1t 3 x O-- Uni-Jod :) ººº .oo 
«>tS . 

----··- v . l 

Notas: Sub Total 
l . La presente tiene 1ma vi.gem~a ele 30 días a parfü de la fecha de recepción. ISV 
2. l .x1. presente tiene que vetúr acompaüacl.t con Factura Original y dos copias . Total 
3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

¿~ ººº ·ºº 

:;)Qoo.-co 

300 ·ºº 
::J 'ªºº· ºº 

4. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondiente. 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado . 

Observación : 

e Compras Proveedor 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

RESUMEN DE COTIZACIÓN 

#198 
DESCRIPCION DEL BIEN O SERVICIO COTIZADO: 

SE COTIZO ROTULO PROMOCIONAL PARA INAURACION DE PROYECTO DEL SNE911 DE TELA ATLANTIDA SOLICITADO POR LA GERENCIA 

DE PROYECTOS SEGÚN MEMORANDUM SNE911-GDP-143·2018 

Nº PROVEEDOR MONTO 

1 MARKETING JIRETH L. 1,725.00 

2 SPEED DIGITAL . L. 2,300.00 

LA COMPRA SE ADJUDICA AL OFERTANTE: MARKETING JIRETH 

Postor más bajo 

Otros 

postor único D 

OBSEVACIONES 

Cumple con todas las 
especificaciones del 
requerimiento precio 
más bajo en relación 

con los demás 

cotizantes 

Cumple con todas las 

especificaciones del 
requerimiento precio 

más a !to en relación 

con los demás 
cotizantes 

postor no más bajo 

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

FECHA 

22/10/2018 

22/10/2018 

D 

Comentario: se recomienda que la adquisición basada en el cumplimiento del requerimiento, calidad, precio 

y la entrega es inmediata se realice con el postor uno {MARKETING JIRETH), ya que se considera la condición 

más favorable para el SNE911. 

Jefe 

Sistema Nacional de Emergencia Tegucigalpa , Honduras 

Aldea el Ocotal. 



• • to:, 

~· . ' ' -, 

~ ;' ' 

Para: 

De: 

Asunto: 

LIC. ALEX COUNDRES / ] ,\ ~lo~>~ 
Gerente de Administrnciónw ./ ! ) 'tí@ffí/~'\~,\ 
RON,ÑY ÁDÁUD GARCÍJ:\~C-'' .. .,_ ~---1...GEREN 0/J ~·: 

- • CIADE :i:, . Gerente de Proyectos · --- t;;/RovEcros · 1 v, 

l ~~,--/.i" 
Solicitud de compra de un rotulo promociona! para efFfB.yi~afo 

SNE911 de la ciudad de Tela, Atlántida 

Fecha: 12 de octubre, .2018 

Por este medio me dirijo a usted muy cordialmente para solicitar la compra de un rotulo 

promociona/ de dos metros de ancho por tres metros de largo para el proyecto SNE911 de 

fa ciudad de Tela, Atlántida. 

Esto con propósito de identmcar la obra que realiza esta institución en esta ciudad y 

socializar con la población de la zona la construcción del nuevo Centro de Operaciones del 

Sistema Nacional de Emergencia Nueve, Uno, Uno (911). Para el fortalecimiento de la 

seguridad de la zona Atlántica de Honduras. 

Sin otro partícular 

Atentamente, 

le) : Archivo 
RGJ1<WP 

.... ' ; 

.-? 

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa1 Honduras 
Aldea el Ocotal 



Proveedor: 

RTN: 
Dirección: 

Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
ORDEN DE COMPRA 

RTN:08019016823555 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

AGENCIA LA MUNDIAL S.A DE C.V. larden No. 

05019003076139 

BLVD TONCONTIN FTE CITY MALL 

2018-500 

T eléfono: 2234-7808 Fecha.: 22/10/2018 -----------------Cotización: 39599 Contacto: 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. 
Objeto de 

Cantidad D escripción UxM Precio Total 
Gasto 

1 20 T RANSFORMJ\.DORES DE 75VOLTIOS Unidad L. 504,.35 L. 10,086.96 
........... ULTIMA LINEA .............. 

SOLICITADO POR LA GERENCIA DE TECNOLOGIA SEGÚN MEMORANDUM SNE911-IT-
169-2018 

OBSERVACIÓN: SUB-TOTAL L. 10,086.96 
1. Esta orden de compra se cancelará a través de cheque DETALLE DE ISV L. 1,513.04 
2. Enviar factura y recibo a nombre de Sistema Nacional de Emergencias 911 T OTAL L. 11,600.00 
3. Enviar copia de solvencia y constancia ele pagos a cuenta de la SAR 

4. Retención de: 15% ISV m 1% ,sR o 4 % TURISTICO D 



Agencia LA MUNDIAL S.A. de C.V 
Tienda Tegucigalpa 

Boulevard Toncontin, Frente City Mall Tegucigalpa 

PBX: 2234-7808 

FACTURA PROFORMA 
o DE COTIZACION: 39599 FECHA: 18/10/2018 

LlENTE: SISTEMA NACIONAL DE EMERGENCIA PERIODO VALIDEZ: De 18/10/2018 

)S CODfGO ARTICULO CANTIDAD UNl. 
96259 TRANSFORMADOR VOLT 75W NO RES/AGUA 75- 20 

12 

'.:otizado Por: POS 

PZA 

SUBTOTAL: 
1 HAY GARANTfA EN APARATOS ELECTRJCOS NO ACEPTAMOS DEVOLUCIONES IMP. S/VENTA: 

POR CADA CHEQUE DEVUELTO SE COBRARA 

PRECIOS SUJETOS A CAMBIO 
UN RECARGO DE LPS . 500 .00 TOTAL LPS: 

PRECIO 
L. 580.00 

Pag. 1 de 1 · 

R.T.N.0501 9003076139 

A 23/10/2018 

VALOR 
L. 11,600.00 

10,0?6.96 

1,513.04 

11,600.00 



.. 

Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COT IZACION 

KI'N: 0801901682.3555 
Aldea E l Ocotal, Francisco Moraz.án . 

Form. 012 

Proveedor: .A<! tvttit. 11 
/ ~ M vnJí J:.l.' 1 

. l'-s_ol_ic...,..itu_d_No_.__._ _____ _ 

MOt'if 003 01/tJl 31 Fecha: f\{- ID- Zo (i RTN: 
Dirección: B i v--d. ·fo W2,0rdi v\ f :l:t( Mf.){.... Hora: 

Teléfono: 11. ~4 - JJ 01 Atendido Por: 

Contado: D Crédito: 

Aceptan cheques de BCH 

15 dias: 

SI 

Descripción 

D 
D 

1 No. 1 Cantidad 1 

1 ).o ·f ftl;~fo .1iil(ate.iw { Ofí r S w 
~-L -

Notas: 

l. La presente tiene una vigencia de 30 días a partir de la fecha de recepción. 

2. La presente tiene que venir acomp aü.ada con Factura Original y dos copias. 

--=----------------

30 dias: 

NO 

(Jr1 tdacl 

D 
D 
1 Precio 

~ sso~ 

Sub Total 

¡1sv 
Total 

Total 

4½ 10,01tc;¡ 
, 

~ 1 

~~ w,ur,4, 'é 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

4. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 
5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

Proveedor 



t .. , ~ /·. ·,., ,.. ••• ~\ • ,""- - ,,..., , 

' .• 'A 

CANTIDAD P. UNIT. TOTAL 

20 CARGADORES 12V 5A L 550.00 
SIN CABLES DE CORRIENTE 

ISV iNCLUIDO 

FECHA 23/10/2018 

VALIDO POR 15 DIAS TOTAL L. 111000.00 



Ell,\W\Nl;r.UtJ,/ l)tlfAl11CCNWl\ 

ftWO':+iiOOA 
Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

RESUMEN DE COTIZACIÓN 

#196 
DESCRIPCION DEL BIEN O SERVICIO COTIZADO: 

SE COTIZARON TRANSFORMADORES SO LICITADOS POR LA GERENCIA DE TECNOLOGIA SEGÚN MEMORANDUM SNE911-IT-169-2018 

Nº PROVEEDOR MONTO OBSEVACIONES 

1 LA CASA DE LA L. 11,000.00 No cumple con todas 
ELECTRONICA las especificaciones del 

requerimiento en 
relación con los demás 
cotizantes 

2 AGENCIA LA MUNDIAL L. 11,600.00 Cumple con todas las 
S.A DE C.V. especificaciones del 

requerimiento en 
relación con los demás 
cotizantes 

LA COMPRA SE ADJUDICA AL OFERTANTE: AGENCIA LA MUNDIAL S.A. DE C.V. 

Postor más bajo 

Otros 

D postor único D postor no más bajo 

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

FECHA 

23/10/2018 

23/10/2018 

Comentario: se recomienda que la adquisición basada en el cumplimiento del requerimiento, calidad y la 

entrega es inmediata se realice con el postor dos (AGENCIA LA MUNDIA S.A DE C.V.), ya que se considera la 

condición más favorable para el SNE911. 

J 

Sistema Nacional de Emergencia Tegucigalpa , Honduras 
Aldea el Ocotal. 



1 

Para: 

De: 

Asunto: 

Fecha: 

LIC. ALEX COLINDRES 
Gerente Administrativo 

ING. MOISÉS ANTONIO RODRÍGU 
Gerente de Tecnología 

Solicitud 

15 de octubre, 2018 

.... 1 

.. \' \ 

En esta ocasión me dirijo a usted de la manera más cordial, para solicitarle de 

instruir a quien corresponda realizar la compra del material descrito a continuación: 

1. transformadores Volt. 75 20 unidades 

Se adjunta imagen. 

Atentamente, 

~ Cb v\· ~ F·~ vu '-.--- ~.l-~ e v . 
v..:'.i: Archivo 
MRIAA 

1-"-"' , e,.. \ <-- •• ~~, ,s~...- (f ~;,.,.Jv..J". 

l·-,;:x C~;:;;;s -i 
.... ---·--. ----~ _j 

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocotaf 

Re,:l-c1edV\M~t:0-+o - I 60 - oMc--> b -~ -;;JO 18 / ReaLdo / /~-1o-1g /1¡_-s7/l" 





MEMORANDUM 
UC-GA-276-2018 

Para Ing. Moisés Rodríguez. 
Gerente Tecnología. 

De: Lic. Sigri Y. Fung. 
Unidad de Compras. 

Asunto: Entrega de Transforma 

Fecha: 31 de Octubre de 2018. 

Estimado Ing. Por medio del presente se hace en'trega de Cinco (05) 
Transformadores Volt 75 w ND resistentes al agua, solicitados mediante 
Memorándum No SNE91 l-IT-169-2018. 

Sin otro particular. 

Atentamente. 

b Archivo 

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa , Honduras 
Aldea el Ocotal 



'10/2/20"18 

----~ . . r·T-a ,.~· ·· ... ,------- - -·········r·c··.o·········· 

constancias .sar.gob.hn/ConstanciaPagosCuenla .¡1spx?numero_preimpreso=201 -·JB-10500-4ü662&secucnda=1 

(i) ' 
' 
. . . . 

CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL RÉGIMEN 
DE PAGOS A CUENTA 

1111111111111 ' 1111111111111 
201-18-10500-48662 

La DIRECCIÓN DE GRANDES CONTRIBUYENTES SAN PEDRO SULA en cuya jurisdicción se encuentra el 
domicilio fiscal del solicitante, ldentíflcado como: 

Nombre yAApellldo o Razón Social : AGENCIA LA MUNDIAL SA DE CV 

Con Regfstro Tributarlo Naclonal: 05019003076139 

Habiendo presentado la solicitud electrónica con número 201-18-10500-48662 en fecha 02/10/2018, y 
Recibo Oficial de Pago No. 25416710760 de fecha 02/10/2018 por el monto de L. 200.00 bajo el 
concepto de Actos Administrativos. 

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gestión Tributaria (ETAX), se ha podido 
establecer lo slgulente: 

ETAX: SI existen Registros de Pagos a Cuenta . 

ETAX : NO existen Registros de Deudas. 

ETAX: NO existen Registros de Omisiones en la Presentación de Declaraciones, 
~ 

P~r lo expuesto, se OTORGA al solicitante la presente CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL 
REGIMEN DE PAGOS A CUENTA, para el período 201801, según declaración 35736819763, presentada 
el 02/05/2018, la presente Constancla vence el 31/12/2018 . _ 

Sin perjuicio de las facultades de revisión y fiscalización de esta Administración Tributaria y de los 
resultados que de ella se produzcan. 

LESLY NOHEMI TORRES RODRIGUEZ 
DIRECTORA REGIONAL DE GRANDES COJ'iTRIBUYENTES R.N.O. 

1~;11~m1~i!i~lill ~~~m~~1~~~lii1~~ 
(*) Es obligación del destinatario de la presente Constancia ver(ficar su validez a través de 
Internet en la dirección http://constancfas.sar.gob.hn/ , ingresando el número 201-18-

10500-48662 o mediante el siguiente código QR: 

h ltp://constanclas .sar.gob .hn/ConstanciaPagos Cu en ta .as px? numero _pre lmpreso=-201-18-10500-4 8662 &secuencia= 1 1tl 



Proveedor: 

RTN: 
Dirección: 

Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

ORDEN DE COMPRA 
RTN: 08019016823555 

Aldea El. Ocotal, Francisco M orazán. 

PAPELERIA HONDURAS S. DE R.L. larden No. 

08019998391040 

BO. MORAZAN FTE. ANTIGUO CENTRO SOCIAL 

2018-501 

Teléfono: 2235-6315 Fecha: 23/10/2018 
Cotización: Contacto: FREDY GALO 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. Objeto de 
Cantidad Descripción UxM Precio Total 

Gasto 

1 1000 
PORTA GAFETES PARA 

Unidad L. 32.00 L. 32,000.00 
IDENTIFICACION 

2 1000 
CORDONES REDONDOS PARA GAfl~TE 

Unidad L. 12.25 L. 12,250.00 
DE IDENTU1CACION 

.............. ULTIMA LINEA ............ . 

SOLICITADO POR LA GERENCIA DE RECURSOS HUMANOS SEGÚN 

MEMORANDUM GRH-419-2018 1 

OBSERVACIÓN: SUB-TOTAL L. 44,250.00 
l. Esta orden de compra se cancelará a través de cheque DETALLE DE ISV L. 6_,6<37 .50 
2. Enviar factura y recibo a nombre de Sistema Nacional de Emergencias 911 TOTAL L. 50.,887 .50 
3. Enviar copia de solvencia y constancia de pagos a cuenta de la SAR 

11. Retención de: 15% ISV [I] 1% ISR D 4 % TURISTICO D 



lf?apele·rfc,; 
Ho¡¡,diuras 
S. de R.L. 

Arlíc;;fos dr.:.· OficinJ, Suminiseros ele 
Computo y Matorl:Jlos de A$oc. 

:a:i.:rio !)!or:u:.fo. ltwtc .'.l.l .lllti¡;uo Centro Social 
Univc1-::-it:uio, (~:-.1 No. 123S, 

Tc;ucipipa, M.D.C. 
nx.: 21::~~1s 
F:i,:: 223~·57&2 

E-ma.!1: p:1pc;l~~i.'ll\011dU!".\:-t¡;u(i;1y:ihoo.com.mx 

COTIZACiON 

SENORES: Sistema de Seguridad de Emergencia Nacional. 911 

DlRr~CCiON: C[UDAD 

!\TENC!ON: Depto de Compras 
!~J I~CL:TlVO EN VENTAS: F:redy Galo 

s.~~'¡) a iL_Qapeleria h ond urastgu@yahoo.com. m x 

Por medio de la presente nos permitimos COTIZAR !os productos que a continuacion detallamos: 

No. CANT. 

l 
1000 

1000 

1 
l 

DESCRlPCION 

Porta Gafetes pélra ldentificacion 7ransparentes con Proteccion doble c<1r;J 

icordon redondo color awl Parn Gclfete de !dentific,,cior.1 

¡sub Tot.il 

~ 

i VENTAS EXENTAS 

MAS VENTAS GRABADAS 

MAS EL 15% SOBRE VENTA 

TOTAL 

CALIDAD·, EFICACL~ Y BU$.l."I SERVICIO 

R.T.N.: 08019998391040 

PE.CHA: 23 de Octubre del 201.S 

P. UNITARlO P.TOTAL 
32.00 

12.25 

32.,000.00 

12,250.00 

44,250.00 

44,250.00 

6,637.50 

50,887.50 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 080190168235.55 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

, o Pe.lt,v;o ~+u,v1d,U ~ros 5, de_ K. L. Proveedor: 
RTN: 
Dirección: 
Teléfono: 

050í999839 lOLJo . Fecha: 
f::o-x VLD rHo ro 20n'fk (_Q()lvu SDua)-lora: 
c9.~S -b~:S r S- ¿9:139 5 -:i:c¿.:i_ Atendido Por: , 

Contado: D Crédito: 15 dias: D 
D Acept.an cheques de BCH SI 

No. Cantidad Descripción 
-

1 1000 'rov·+u (\ok ~·O o ú:.ffrw.-t (YCJYct 

\c(t. n ·h h co cw '"' 
;,2_ 'tOOO LD(d.01", ve.dovx:,lo VCNO 6o·~c.. ~ -

d., h- ·1 l 
t A · n ca (iJ..o ¡-'\ 

- -----··" ¡,_ V 
-- ...... 

u 

Notas: 

l. La presente tiene una vigencia de 30 días a partir ele la fecha de recepción. 

2. L-'lpresente tiene que venir acompaüada con Factma Original y dos copias. 

30 dias: 

NO 

UxM 

U1~tdnd 

Ün1 r!11 d 

!solicitud No. 

D 
D 

Precio 

:;;.? . ºº 
\~ .JS 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

3? ººº·ºº 
!~ -;2'50 ,OC) , 

t¡1..¡ 1 :Z-50 1 00 
b , b3 -~t . 'So 

~)Ó 05 t, '5D 

4. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondi 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

--~?rb 
Auxiliar de Compras Proveedor 



.. ,.J ~ ,. ·-... ..-.,._ ..... ~ .. ,. •• ,. ~ ... .-..: ... ,,..... ,w.., ,./,/,.. . • 

!NVERSiONES TEC ·1cAS GLOBALES S DE RL 

Barrio Morazán,, Edifido L. M.,, Calle vuelta del codo/ segundo piso local 2 

·-e/éfonos 2232-0852 / 2235-7213 E-mail: ínteglo@ymail.com 

RTN: 0801-9009-203907 

COT i ZAC · O N 

Ct.!ENT:C: Sistema de Seg;,.1ridad de Emergencia Nacional 911 

OIRECGON: CUDAD 

ATENClON: DEPARTAMENTO DE COMPRAS 

CANTIDAD UNIDAD DESCR1PC101 

'í 000 Gafetes para identificaciori 

1000 Cordones para gafete 

Administració n 

EXENTAS 

SUS TOTAL 

(+) 15% SOBRE VENTA 

TOTAL 

FSCH/\:23 de Octub
1

re del 201S 

P/UNH. P/TOTAl 

l. 34.75 L. 34,750.00 

L. 15.00 L. 15,000.00 

l. 49,750.00 
l. 7,462.50 

. L. 57,212.50 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 08019016823555 
Aldea El Ocotal1 Francisco Moraz.án. 

Proveedor: 
RTN: 

;¡{\\Jty7)~v1_.1 ~ !Qc_r<t.cos ¼bbol~ s c1. K ~. 
t'6O1 9 009 c?O ~~ e¡ o <:.i Fecha: 

!solicitud No. 

Dirección: 'Bo. Ho..rcHoA lc\d"-1.~ L.· tv1. Hora: 
Teléfono: ~::i ?:> ~ -- ero~ ;2 /;). -~3::, -- .~ ';)_ 13 Atendido Por: 

Contado: D Crédito: 15 días: D 30dias: D 
Aceptan cheques de BCH SI D NO D 
No. Cantidad Descripción UxM Precio 

·1 'iOOO Pov--\·q é)o.:kk.'::> o (_Qr(\Q__ +- ~u--ro. UA1 druJ 3 l/. ~<S 

,J ~-n--\-~ ~~co.cCo¿-¡ 
.2 \ooo W,clo ('\. \r'(_do <"' clo .0:-xo (~cite ·l-r_ v~ Untdoc1 \<;".00 

\. d.un .\\s.:.\.LDU.:0 .;:.__ 
\ 

lJ I¡ L . 

Notas: Sub Total 
l. La presente tiene una vigencia de 30 días a partir de la fecha de recepción. ISV 
2. La presente tiene que venir acompaf1ada con Factma Original y dos copias. Total 
3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

3L/ 1-so.oo 

,s,000.00 

L)q, ·:.)-~0. 00 

1-, ~(,_,~. 450 
5 "=t, ;2 1;), , so 

4. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

,. 
Auxiliar de Compras Proveedor 



DE: 

ASUNTO: 

FECHA: 

MEMORANDUM 
GRH-419 -2018 

Gerente de Administrativo 
Sistema Nacional de Emergencias 
Nuevel Uno, Uno 
SNE-911 

Uc. YURI CARRASC 
Gerente de Recursos Humanos :, -

Material Para Impresión de Carnet 

19 de octubre 2018 

A través de la presente se 1-e hace formal, requerimiento de material para impresión 
los de carnet, asignados a la institución, material que a continuación se describe: 

• 1000 Cordones para porta Carné 
@ 1 ooo Porta Carné 

Sin otro particular, 

Ce. Archivo 

--
•...-i,M•_..-.. ,., ... , • ~ ,_.,.~ ...... , ••. ,, -~. ,o.'·'~··' - ........ ,::, 

:. 1 

; I'¡' /"' , , r j 
. ,,-,,~;),( ·,.,1)fir)Or1.:•, \ 
¡ ¡ 
t"<•,M"- ,,,..,.,.,.,.,.,,_. .,., \\,, ......... , ....... ,,,...,_,.,_. ,..,.,,-............ J 

~ • 1 

Sistema Nacional de Emergencias 1 Tegucigalpá~~Honduras 
Aldea el Ocotal Tel. 504 2234~6666 '. ... 



2/i0/2018 

http://oficiné 

CONSTANCIA ElECTRÓNtCA DE ESTAR SUJETO AL RÉGIMEN DE PAGOS A CUENTA 

1 l llllllllll llll llll l ll~lll ll llllll l\1111111111 !llllllll ll l! 
20 í -18-10500-48627 

La DIRECCIÓN REGIONAL CENTRO SUR en cuya jurisdicción se encuentra el domicilio fiscal del solicitante, 
identificado como: 

Nombre y Apellido o Razón Socicil: PAPELERIA \HONDURAS, S DE R.L 
Con Registro Tributario Nacional: 0801999839104.0 

Habiendo presentado I<.: so!icitud electrónica con número 201-:i.8-10500-48627 en fechi.1 02/10/2018. y Recibo 
Oficial de Pogo No. 25416689392 de fecha 01/10/2018 por el mento de L. 200.00 bajo el concepto de Actos 
Administrcitivos. 

Luego de revisadus las Bases de Datos del Sistema de Gestión Tributaria (ETAX), se ha podido establecer lo 
siguiente: 

ETAX: 

ETAX: 

ETAX: 

St existen Registros de Pagos a Cuenta. 

NO existen Registros de Deudas. 

NO existen Registros de Ornisíones en ia presentación ele Decl.iraciones. 

Por lo expuesto se OTORGA al solicitante la oresente CONSTANCIA ELECTRÓNICA De EST.A.R SUJETO AL 
RÉGIMEN DE PAGOS A CUENTA, p¡ira el ¡;eriodo 201801, según declaración 357:-9482712, presentc:da e! 
24/04/2018, la presente Constancia vence el 31/12/2018. 

Sin perjuicio de lc>s facultades de revisión y fiscalización de esta .. C\drninistración Tribut¿irici y de los resultados que 
de ella sC:? produzcan. 

DENTA Elli.'.ABETH MARTINEZ FLORES 
COORDINADORA DE CUENTA COP.RJENTE DE LA DlRECCION R.C.S. 

("') Es obligación del destint¿irio. de la presente Constanci.i verificar su validez a través de 
Internet en la dirección http://constancias.sar.gob.hn/Constancic1PagosCuenta.aspx 1 

ingresando el número 201-lS-lOS00-48627 o mediante el siguiente código QR.: 

3de.. . í/1 



5JSl!'\1 r,:i~r::~i?l:,1 t:1 l lU Mf'..tl lQP.\ 

ltriir~~~¡:a_m 

Proveedor: 

RTN: 

Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
ORDEN DE COMPRA 

RTN: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

EMPRESA NACIONAL DE ARTES GRAFICAS (ENAG) 

08019999408325 

COL. MIRAFLORES SUR 

forden No. 2018-503 

Dirección: 

'T'eléfono: 2230-1120 Fecha: 24/10/2018 -------------------Cotización: Con t:a c to: 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. Objeto de 
Cantidad Descripción UxM Precio Total 

Gasto 

PUBLICACION E.N DIARIO L\. GACETA DEL 
AVISO DE LICITAClON PUBLICA NACIONAL 

1 1 
Nº LPN-003-2018 PARA U\ CONSTRUCCION 

Unidad L. 2,800.00 L. 2,800.00 DEL EDIF1CIO ADMINISTRATIVO ANEXO 
DELSNE911 TEGlJCIGALPAEN 2/3 DE 
PAGINA . 

........... ULT'IMA LINEA .......... 

SOLICITADO POR LA UNIDAD DE COMPRAS SEGÚN MEMORANDUM UC-GA-266-
2018 

OBSERVACIÓN: SUB-TOTAL L. 2,800.00 
l. Esta orden de compra se cancelará a través de cheque DETALLE DE ISV L. 420.00 
2. Emi.ar factura y recibo a nombre ele Sistema Nacional de Emergencias 911 TOTAL L. 3,220.00 
3. Enviar copia de solvencia y constancia de pagos a cuenta de la SAR 

L:1, , Retención de: 15% ISV [[] 1%1SR D 4 % TURISTICO D 



* * * * 
EM !1 RF SA NAC l(1NAL. 
DE Af'.1'fES c;p_A¡:¡c/\S 

(jOHIFR.NO DI.: Lt\ 
RHÚl:il lC:i'\ D~ l lOt 10U RJ\\ 

Empresa Nacional de Artes Gráficas 

Col Miraflores Sur, Centro Cívico Gubernamental 
Tegucigalpa Honduras 

EN/\C 

CAi: 3EE2BC-6D16FE-5D42A9-9E60D0-1EA037-73 

RTN: 08019999408325 Email: ventas@enag.gob.hn 
Teléfono: (+504) 2230-1120 

Website: http://www.enag.gob.hn 

Cotización # 18635 

Fecha de presupuesto: 
24/10/2018 10:52:37 

Descripción 

Comercial: 
Dular Lozano 

Publicación en Diario La Gaceta de una LPN-003-2018 en 2/3 de 
pagina. 

Esta cotización no es válida sin el sello y firma del cotizador. 

Condición de pago: 30 días hábiles 

Direccié>n ~e factura':'.ión y de ~nví<>: 
DIRECCION NACIONAL DEL SISTEMA NACIONAL DE 

EMERGENCIA 911 

Cantidad 

1 

Precio 
unitario Impuestos Precio 

2,800.00 

Total base 

Impuestos 

Total 

ISV por 2,800.00 L 
Pagar 

2,800.00 L 

420.00 L 

3,220.00 L 

Pagina: 1 / 1 



A VISO DE LICITACIÓN PÚBLICA NACIONAL 
Republica de Honduras 

Dirección Nacional del Sisterna Nacional de Emergencias 91 l 

Nº LPN-003-2018 

;2/3 fas1~°'" 
J) -:;)

1 
eioo .. oo 

/.:5/. 0JO .oo. 

J:31 ,Je}- 0 -00 

"CONSTRUCCIÓN DE EDIFICIO ADMINISTRATIVO ANEXO DEL SISTEMA 
NACIONAL DE EMERGENCIAS NUEVE, UNO, UNO (911) TEGUCIGALPA, 

FRANCISCO MORAZAN" 

l. La Dirección Nacional del Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

invita a las empresas Constructoras Nacionales, previamente Precahficadas según 

Proceso No. SNE-01-2018, para las Categorias 1 y 2, a participar en el Proceso de 

licitación Pública N ºLPN-003-2018 , para la selección de la empresa que realizará la 

CONSTRUCCIÓN DE EDIFICIO ADMINISTRATIVO ANEXO DEL SISTEMA 

NACIONAL DE EMERGENCIAS NUEVE, UNO, UNO (911) TEGUCIGALPA, 

FRANCISCO MORAZAN. 

2. El financiamiento para la realización del presente proceso proviene exclusivamente de 

fondos Fideicomiso de Inversiones y Asignaciones (FINA 2). 

3. Los interesados podrán adquirir los Documentos de la presente Licitación; en las oficinas 

de la Gerencia Administrativa de La Dirección Nacional del Sistema Nacional de 

Emergencias Nueve, Uno, Uno (911), Planta Baja, Edificio Principal , Aldea El Ocotal, 

Comayagüela, M.D.C. , Honduras, C.A. en un horario de 9:00 a.m. a 5:00 p.m. , de lunes a 

viernes; Mediante solicitud escrita y de manera gratuita a: Lic. Alex Rolando Colindres 

Laínez, correo electró_nico: acolindres@9 l l .gob.hn. Los Documentos de la Licitación 

podrán ser examinados en el sistema de infonnación de Contratación y Adquisiciones del 

Estado de Honduras, "HONDUCOMPRAS", (http ://www.honducompras.gob.hn/). 

4. Los sobres que contengan las ofertas se recibirán en acto público en el Edificio Principal 

del Sistema Nacional de Emergencias, Aldea el Ocotat M.D.C. , a más tardar el día 
martes, 27 de noviembre de 2018 a las 10:30 a.m., hora local. Las que se reciban fuera 

de plazo serán devueltas. Todas las ofertas deberán estar acompañadas de una Garantía 

y/o Fianzas de mantenimiento de la Oferta de por los menos el 2% del precio de la oferta. 

Tegucigalpa, M.D.C., 17 de octubre de 2018. 



A VISO DE LICITACIÓN PÚBLICA NACIONAL 
Republica de Honduras 

Dirección Nacional del Sistema Nacional de Emergencias 911 

Nº LPN-003-2018 

"CONSTRUCCIÓN DE EDIFICIO ADMINISTRATIVO ANEXO DEL SISTEMA 
NACIONAL DE EMERGENCIAS NUEVE, UNO, UNO (911) TEGUCIGALPA, 

FRANCISCO MORAZAN" 

l. La Dirección Nacional del Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

invita a las empresas Constructoras Nacionales, previamente Precalificadas según 

Proceso No. SNE-01-2018, para las Categorias 1 y 2, a participar en el Proceso de 

licitación Pública NºLPN-003-2018, para la selección de la empresa que realizará la 

CONSTRUCCIÓN DE EDIFICIO ADMINISTRATIVO ANEXO DEL SISTEMA 

NACIONAL DE EMERGENCIAS NUEVE, UNO, UNO (911) TEGUCIGALPA, 

FRANCISCO MORAZAN. 

2. El financiamiento para la realización del presente proceso proviene exclusivamente de 

fondos Fideicomiso de Inversiones y Asignaciones (FINA 2). 

3. Los interesados podrán adquirir los Documentos de la presente Licitación; en las oficinas 

de la Gerencia Administrativa de La Dirección Nacional del Sistema Nacional de 

Emergencias Nueve, Uno, Uno (911 ), Planta Baja, Edificio Principal, Aldea El Ocotal, 

Comayagüela, M.D.C., Honduras, C.A. en un horario de 9:00 a.m. a 5 :00 p.m., de lunes a 

viernes; Mediante solicitud escrita y de manera gratuita a: Lic. Alex Rolando Colindres 

Laínez, correo electrónico: acolindres@9 l l .gob.hn. Los Documentos de la Licitación 

podrán ser examinados en el sistema de info1mación de Contratación y Adquisiciones del 

Estado de Honduras, "HONDUCOMPRAS", (http://www.honducompras.gob.hn/). 

4. Los sobres que contengan las ofertas se recibirán en acto público en el Edificio Principal 

del Sistema Nacional de Emergencias, Aldea el Ocotal, M.D.C., a más tardar el día 

martes, 27 de noviembre de 2018 a las 10:30 a.m., hora local. Las que se reciban fuera 

de plazo serán devueltas. Todas las ofertas deberán estar acompañadas de una Garantía 

y/o Fianzas de mantenimiento de la Oferta de por los menos el 2% del precio de la oferta. 

Tegucigalpa, M.D.C., 17 de octubre de 2018. 



lEMA NACIOtinLOE EMERGENCIAS ·MEMORANDUM 
UC-GA-266-2018 

Para Lic. Alex Colindres. 

De: 

Fecha: 15 de Octubre de 2018. 

Estimado Licenciado Colindres, por medio del presente le Solicito muy 
respetuosamente su autorización para proceder publicar el aviso de 
Licitación Nº LPN-003-2018," CONSTRUCCION DE EDIFICIO 
ADMINISTRATIVO ANEXO DEL SISTEMA NACIONAL DE EMERGENCIAS 
NUEVE, UNO, UNO (911) TEGUCIGALPA FRANCISCO MORAZAN" en dos 
(2) diarios de mayor circulación y en el diario oficial "La Gaceta". 

Sin otro particular. 

Atentamente. 

o Archivo 

... . ~ ., . -~. ..... ' . .. -

.... ' . /' t, 

~ ,.,/(\\' 

R E C I B I D O ®i1~<, 
UNIDAD DE COMPRA @ . ' 

. (]\})to,\(\) L)~'K\JfÍ~ 
F1rma:-

QA,-- \ O -- ·1 D \ D Hora: ai, -3 3 .. ~ . 
Fecha: ---·- ... ·-----

Sistema Nacional de Emergencias , Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocotal 
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..l.lVVCCUV.l, 

RTN: 
Dirección: 

Teléfono: 

Cotización: 

Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

ORDEN DE COMPRA 
RTN: 0801901682~)555 

Aldea El Ocotal, Francisco Moraz.,fa. 

SEL STORE S.A DE C.V . larden No. 2018-504 j 
05019013555299 
CALLE MARIA AUXILIADORA SANTA ROSA DE COPAN 

9887-2095 Fecha: 

2026140 
Contact 
o: 

------------
24/10/2018 

MERY HERRERA 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a cor 

No. 
Objeto de 

Cantidad Descripción UxM Precio Total 
Gasto 

1 29 Aislador Espiga 56-3 34,05KV l Jnidad L. 189.50 L. 5,495.42 

2 190 Alambre de Aluminio para Amarre Unidad L. 1.75 L. 332.12 

3 93 Arandela Cuadrada Unidad L. 8.34 L. 775.25 

-i l Li Bastidor de 1 Linea Ullidacl L. 65.93 L. 922.96 

5 349 Cable Retenida de 1/4 Unidad L. 2.61 L. 912.43 

6 120 Alambre de cobre D esnudo Unidad L. 11.09 L. 1,330.61 

7 1,125 Cable De Aluminio S/F ACSR 2 Unidad L. 3.70 L. 4,159.69 

8 20 Cable De Aluminio C/F \ i\TP 1/0 Unidad L. 8.34 L. 166.80 

9 s::3 Cable De Aluminio C/F V/P 3/0 Unidad L. 9.90 L. 524.82 

10 3,375 Cable D e Aluminio S/F ACSR 1/0 Unidad L. 5.78 L. 19,490.63 

11 22 
Conector De Aluminio CAL 38A38 

l jnidad L. 10.39 L. 228.51 
(YC2A2) A:4-2B:4-2 

12 3 
Conector D e Aluminio CAL 

Unidad L. 43.69 L. 131.07 
60A38(YC28A2) A:3/0-4/0B:6-2 

13 6 
Conector De Aluminio CAL 

Unidad L. 55.39 L. 332.37 
60A44(YC28A25)A:3/0-4/0B: 1/0 

14 9 
Penn Union Conector PIN PSS-301-6-

Unidad L. 169.85 L. 1,528.65 
1/2)3/0 

15 12 
Conector D e Aluminio CAL 32A32 

Unidad L. 7.06 L. 84.66 
(YC4,A4) A:6 B:6 

16 3 
Conector De Aluminio CAL 

Unidad 7.97 23.92 
32A28(Y0LA6) A:4-2 B:6 

L. L. 
-

17 1 Conector Aluminio CAI.A,4A38 (YC25A2) Unidad L. 15.tl.2 L. 1.5.42 

18 6 Grapa Polo Tierra 1/ 2-5/8 Unidad L. 18.30 L. 109.81 

19 4, Cruceta de Madera 01J,:1..-05x48' ' (4.) Unidad L. 201.47 L. 805.86 

20 13 Crnceta de Madera 04x05x9 ' ' (8) Unidad L. 386.18 L. 5,020.39 

21 3 Corta Circuito ICX27KV 1 00A Unidad L. 1,778.17 L. 5,334.50 



22 1 CortaCircuito Ll3lJ27KV 100A Unidad L. 3,4,28.54 L. 3,428.54. 

23 20 Espiga para Cruzete 34,.5KVA15R-6r.J .. 7 Unidad L. 183.95 L. 3,678.95 

24, 3 
-Espiga punta. para Poste 34.5KV Recta R-

Unidad L. 252.80 L. 758.39 
720 

25 6 Espiga Punta para Poste 34.5KV (Exentrica) Unidad L. 276.00 L. 1,656.02 

26 4 Conector Estribo Cerrado KB0-1/0-2 (1/0) Unidad L. 153.48 L. 613.91 

27 6 
Conector Esai.bo C/ I'ornillo AHL' '-022019 

Unidad L. 284.49 L. 1,706.94 
1/0 E 2/0 

28 3 Fusible de Mecha 2.0 A Tipo K Unidad L. 33.19 L 99.58 

29 1 Fusible de Mecha 3.0 ATipo K Unidad L. 34.32 L. 34.32 

30 10 Conector Linea Viva 1/0 Sl520 Unidad L. 209.64 L. 2,096.41 

31 2 Grapa para Cerco De 1 1 /:1' X9 lJnidad L. 18.61 L. 37.21 

32 6 
Grapa Linea Recta AMR2/06-3/0 

Unidad L. 206.29 L. 1,237.76 
6000LB2U1/0-3/0 

33 4, 
Paran-ayo 27 KV 1 OOAMP Polímero 

Unidad L. 1,451.99 L. 5,807.94 
Balesa·o 

34 5 Perno de Retenida Curvo 5/8Xl0 Unidad L. 80.55 L. 402.74 

35 30 Perno Carrueje 3/8X5 Unidad L. 7.68 L. 230.26 

36 8 Perno Maquina 5/8X1 O Unidad L. 26.17 L. 209.33 

37 u Perno Maquina 5/8Xl 2 Unidad L. 37.00 L. 517 .98 

38 3 Perno Maquina 5/8Xl4 Unidad L. 42.24 L. 126.71 

39 12 Perno Maquina 5/8X6 Unidad L. 23.10 L. 277.18 

40 15 Perno Rosca Corrida 5/8X20 Unidad L. 67,61 L. 1,014.14 

41 12 Perno Rosca Conida 5/8Xl4 Unidad L. 51.18 L. 614.11 

42 8 Conector At.errizag-e GSE020 Unidad L. 75.04 L. 600.31 

43 5 
LM Ancla de Retenicla.Xl 6 Pequeña 

Unidad L. 168.61 L. 843.05 
A')faltada 

44 12 LlVI Platina Espaciadora Galv. l / 2X4X24 Unidad L. 326.80 L. 3,921.55 

45 10 
Preformado Retenida 1/4 GDE-1104 DESS 

Unidad L. 35.38 L. 353.76 
0108 

46 5 
LM Protector P/Retenida lJ\1145-7 Metalico 

Unidad L. 163.06 L. 815.28 
Galv. 

47 30 
Li\11 Platina Tirante l /4Xl-

Unidad L. 80.38 L. 2,411.52 
l /2X30C/ Agt\iero 1/2-5/8 

48 10 Perno Goloso l/2X4 Unidad L. 13.72 L. 1.37.19 

49 6 Tuerca de Ojo 5/8 Unidad L. 35.74 L. 214.42 

50 5 Varilla P/Retenida5/8X6 Sencilla .5316 Unidad L. 206.92 L. 1,034.58 

51 18 Preformado Aluminio 9 Hilos 1/0 AR-O 118 Unidad L. 138.90 L. 2,500.13 



52 6 Varilla Polo Tierra Cobre 5/8X8 Unidad L. 120.22 L. 721.30 

5(3 3 
Lmnpara LED Calle Gris 100"\i\1 5000K 155 

Unidad L. 3,024.25 L. 9,072.74 
05 355-4,1 (64 05355-4) 

54 3 
LM Brazo P/Lamp. T / Canasta 36 .. (fubol -

Unidad L. 223.93 L. 671.78 
1/4 De C-2.5) 

55 6 
Tornillo Alen l 0X40 Inox. 20533 P/Lamp. 

Unidad L. 31.21 L. 187.27 
Cobra Calle Gris 

56 6560 Cable Aluminio Triplex 3X6 Pies L. 5.51 L. 36,162.00 

57 3 Poste de Madera 30 FT Clase 5 Unidad L. 2,819 .31 L. 8,457.93 

.. .. .... ULT IMA LINEA ...... 

SOLICITADO POR GERENCIA DE PROYECTO SEGÚN MEMORANDUM 

GDP-149-2018 

OBSERVACIÓN: SUB-TOTAL L. 140,379.12 
l. Esta orden de compra se cancel~:u-á a través de cheque DETALLE DE ISV L. 21,056.87 
2. Enviar facL11ra y recibo a nombre de Sistema Nacional de Emergencia-; 

TOTAL L. 161,435.99 911 

3. Enviar copia de solvencia y constancia de pagos a cuenta de la SAR 

4. Retención ele: 15% ISV []] 1% ISR 04 % TURISTICO D 



Cotización 

Ciietite: cco·rno-00··1 Sistema Nacional áe Emergenc 
Empleado de Ventas: COP Mery Herrera 

Correo electronico: mherrera@selhn.com 

Celular: 9887 -2095 

# Código Descripción 

1 E000255 AISLADOR ESPIGA ANSI 56-3 34.SKV 

2 E000266 ALAMBRE ALUMINIO PARA AMARRE 06 (25kg=2275') 

3 E000307 LM ARANDELA CUADRADA GAL V. 2 X 2 X 3/16 X 5/8 ( 11 /16) 

4 E000381 LM BASTIDOR DE 1 LINEA GALV 

__ __ 5 ___ E001593 ____ gt-~~I.R~}.EJ'.')I_Q_,6,_J_/~ _ -·- . _ .... ... _ .... ···· ··- ___ . _ .. 

6 E000268 ALAMBRE COBRE DESNUDO 06 (50KG 1384') 

7· E00'149'2 CABLE ALUM1N 10 S/f ACSR 2 

8 E001483 CABLE ALUMINIO C/F WP 1/0 

9 E001486 CABLE ALUMINIO C/F WP 3/0 

) E001491 CABLE ALUMINIO S/F ACSR 1/0 

11 E004214 CONECTOR ALUMINIO CAL38A38 (YC2A2) A: 4-2 B: 4-2 

1.2. E004218 . CONECTOR ALUMINIO CAL60A38 (YC28A2)A:3/0-4/0 B:6-2 

13 E004219 CONECTOR ALUMINIO CAL60A44 (YC28A25)A:3/0-4/0 8 :1/0 

14 E007954 PENN UNION CONECTOR PIN PSS- 301- 6-1/2 )3/0) 

15 E004211 CONECTOR ALUMINIO CAL32A32 (YC4A4) A:6 B:6 

1 
··¡5 t:UU4[f U 

17 E004216 CONECTOR ALUMINIO CAL44A38 (YC25A2) A: 1/0 B: 2 

18 E005987 GRAPA POLO TIERRA "1/2 - 5/8 

19 E004969 CRUCETA DE MADERA 04X05X48" ( 4' ) 

20 E004970 CRUCETA DE MADERA 04X0SX96" ( 8' ) 

,2.1. E-004804 . COR.TAC!RCIJITO -!.C.X.27KV :1-00A 4,9-9~C51A02MP 

22 E004908 CORTACIRCUITO LBU 27KV 100A4992C85A02MP12KA USO LITORAL ATLANTICO 

23 E005618 ESPIGA PARA CRUZETE 34.SKVA 15'R-647 

24 E005622 ESPIGA PUNTA PARA POSTE 34 .SKV RECTA R-720 

25 E005621 ESPIGA PUNTA PARA POSTE 34.SKV "(EXENTRICA) 

26 E004418 

Hora 11 :39AM 

RTN 05019013555299 
Cotización No.: 2026140 

Original 

Cantidad Precio L. Total L. 

29 189.4973 5,495.42 

190 1.7480 332.12 

93 8.3360 775.25 
14 65.9255 922.96 

349 2.6144 - . . .. ·- 91..2-4~~ 
120 11 .0884 1,330.61 

1,125 3.6975 4,15'9.69 
20 8.3400 166.80 
53 9.9022 524.82 

3,375 5.7750 19,490.63 
22 10.3870 228.51 

3 43.6900 131.07 

6 55.3945 332,37 
9 169.8500 1,528.65 

12 7.0550 84.66 
3 7.972'í · L0.~U 

1 15.4190 15.42 
6 18.3024 109.81 
4 201.4658 805.86 

13 386.1836 5,020.39 
3- 1,?.7.S .1660 . .5, 334 .-5Q-
1 3,428.5446 3,428.54 

20 183.9474 3,678.95 
3 252.7980 758.39 
6 276.0030 1,656.02 
4 153.4772 613.91 . ····- . . ~ "~ .,, .... CO_NJ;CTOR_ESTRIBO_CERRADO _KB0-1 /0-2 _(1/0) ______ 

. ---~-----·. -···- . . - -~ ----- __ ., __ . .,.,._ •... _ ........ ,. .. , .. , ..... , .•. _ .. _, __ .... , .... ,..: .. -- . '·"~-~---··".::~~!:'!.!:. _---:-~··--- ... ~ ... --=.-!!!!'~ ..: 

~ 

28 

29 

30 

31 

32 

33 

34 

35 

~6 

37 

18 

\9 

-O 

E004414 CONECTOR ESTRIBO C/TORNILLO AHLS-022019 1/0 E2/0 6 284.4894 1,706.94 
E005754 · FUSIBLE DE MECHA 2.0A TtPO K 3 33. 1936 99.58 
E005777 FUSIBLE DE MECHA 3.0A TIPO K 1 34 .3170 34.32 
E004431 CONECTOR LINEA VIVA 1/0 S1520 10 209.6406 2,096.41 
E005983 GRAPA P/CERCO DE 1 1/4"X9 2 18.6058 37.21 
E005976 GRAPA LINEA RECTA AMR2/0 6-3/0 6000LB 2U 1/0-3/0 6 206.2927 1,237.76 
E007908 . PARARRAYO 27KV 100 AMP. POLIMERO SALESTRO 4. 1,451 ,.9856 -51807 .. 94 
E007994 PERNO DE RETENIDA CURVO 5/8X1 O 5 80.5484 402.74 
E007975 PERNO CARRUAJE 3/8X5 30 7.6752 230.26 
E008021 PERNO MAQUINA 5/8X10 8 26.1662 209.33 

t:008022 PERNO MAQUiNA 5/6X12 14 36 .S984 517.98 

E008023 .PERNO MAQUINA 5/8X14 3 42.2382 126.71 

E008030 PERNO MAQUINA 5/8X6 12 23.0982 277.18 

E008040 PERNO ROSCA CORRIDA 5/8X20 15 67.6090 1,014.14 

Dirección :Calle Hacia el María Auxiliadora 1 /2 cuadra arriba de Secretaria del Trabajo, Apdo Postal 1.913 Santa Rosa Copán, Honduras, C. A. Teléfono: +(504 ) 2662-5767 
Telefax: +(504) 2662-3922 

~ina: 1 Continuación en la página siguiente 



Cotización 

Ciiente: cco-¡rOOO'O-ii Sistema Nacionái de Emergenc 
Empleado de Ventas: COP Mery Herrera 

Correo electronico: mherrera@selhn.com 

Celular: 9887-2095 

# Código Descripción 

41 E008037 PERNO ROSCA CORRIDA 5/8X14 

42 E004246 CONECTOR ATERRIZAGE GSE020 

43 E006290 LM ANCLA DE RETENIDA X16 PEQUEÑA ASFALTADA 

44 E006962 LM PLATINA ESPACIADORA GALV 1 /2X4X24 

45 E00819~L .. .E_!3_l~F_Qf3fv1_AQP REºf!;.~.JQA 1l:t_ (3-_QE-1_1 Q~ D~SS-01 O? 
46 E006969 LM PROTECTOR P/ RETENIDA LM45-7 METALICO GALV 

47 E006963 LM PLATINA TIRANTE 1/4X1-1/2X30 C/AGUJERO 1/2 - 5/8 

48 E008002 PERNO GOLOSO 1/2X4 

49 E010420 TUERCA DE OJO 5/8 

50 E010548 VARILLA P/RETENIOA 5/8X6 SENCILLA 5316 

51 E008189 PREFORMADO ALUMINIO 9 HILOS 1/0 AR-0118 

52 . E010558 VARILLA POLO TIERRA COBRE 5/8X8 

53 L001872 LAMPARA LEO CALLE GRIS 1 0OW S000K 155 05355-41 (64 05355-4) 

54 1000450 LM BRAZO P/LAMP . T/CANASTA 36" ( TUBO 1-1/4 DE C- 2.5) 

55 F002686 TORNILLO ALLEN 10X40 INOX 20533 P/LAMPARA COBRA CALLE GRIS 

56 Euu·1ou.:1 · GA8Lt: ALU1v1í1'IÍU I KÍt-'Lc.X 3Xo t-Lll'Í 1 

57 E008166 POSTE DE MADERA 30FT CLASE 5 

lng. Rony 911 

OFERTA VÁLIDA POR 3 -DÍAS 
PRECIOS SUJETOS A CAMBIOS SIN PREVIO AVISO 

Hora 11 :39AM 

RTN 05019013555299 
Cotización No.: 2026140 

Original 

Continuar 

Cantidad Precio L. 

12 51 .1 762 

8 75.0382 

5 168.6097 

12 326.7958 

10 35.3760 

5 163.0560 

30 80.3840 

10 13.7192 

6 35.7360 

5 206.9168 

18 138.8960 

6 120.2160 

3 3,024.2478 

3 223.9256 

6 31 .2120 

6,560 55125 

3 2,819.3103 

L. 

l. s. v. L. 
Total L 

Total L. 

614.11 

600.31 

843.05 

31921.55 

353.76. 

815.28 

2A11.52 

137 .19 

214.42 

11034.58 

21500.13 

721 .30 

91072.74 

671.78 

187.27 

36,162:00' 

8,457.93 

1401379.12 

21,056.87 
161;435.--99 

Dlrección:Calle Hacia el Maria Auxiliadora 1/2 cuadra arriba de Secretaria del Trabajo, Apdo Postc1I 1913 Sc1nta Rosa Copán, Honduras, C. A. Teléfono: +(504) 2662-5767 
Telefax: +(504) 2662-3922 

gina: 2 



COTJZACION 
FECHA: 24/10/2018 

NOMBRE CLIENTE : SISTEMA NACIONAL DE EMERGENCIAS 

VENDEDOR: HOBERTO SANCHEZ 

ITEM CANT UNID DESCRIPCION 
1 3 C/U POSTE DE MADERA DE 30 PIES C-5 

2 i3 C/U CRUCETA MADERA 4X5X96 8 PIES 

3 4 C/U CRUCETA MADERA 4X5X48 4 PIES 

4 12 C/U PERNO ROSCA CORRIDA 5/8X14 

5 30 C/U TIRANTE PLATINA 1/4 

6 30 C/U PERNO CARRUAJE 3/8X5 

7 10 C/U PERNO GOLOSO 1 /2X4 

8 3 CiU LAMPARA LEO PJCALLE 5DW 5000K 4000LM- 60060A 

9 14 C/U BASTIDOR DE 1 HILO 

10 20 PIE CABLE ALUMINIO CON FORRO í /O 

11 1,125 PIE CABLE ALUMINIO SIN FORRO 2 

12 3,375 PIE CABLE ALUMINIO SlN FORRO 1 /0 

13 53 PIE CABLE ALUMINIO CON FORRO 3/0 

14 C/U CONECTOR ALUMINIO 44A38 

15 6 C/U VARILLA POLO A TIERRA 5/8X8 

16 6 CJU GRAPA POLO TIERRA 5/8 

17 22 C/U CONECTOR ALUMINJO 38A38 

18 10 C/U CONECTOR ELECTRlCO 1/0 

19 3 C/U CONECTOR ALUMINIO 32A28 

20 3 C/U FUSIBLE DE MECHA 2 AMP 

21 í C/U FUSIBLE DE MECHA 3 AMP 

22 6 C/U GRAPA LINEA RECTA 1/0 

23 10 C/U PREFORMADO 1/4 PARA RETENIDA 

24 29 C/U AISLADOR DE ESPIGA 34.SKVA 

25 5 C/U VARILLA P /RETENIDA 5/8X6 SENCILLA 

26 5 C/U PLATO PARA ANCLAjE 16 

27 8 C/U CONECTOR ATERRIZAJE CARCASA 

28 8 C/U PERNO MAQUINADO 5/8X1 O 
29 3 C/U PERNO MAQUINADO 5/8X14 

30 12 C/U PERNO MAQUINADO 5/8X06 

31 6 C/U TUERCA DE OJO 5/8 

32 14 CiU PERNO MAQUINADO 5/8Xl2 

.--~ Continua en la pagina siguiente --N. 

P. UNIDAD TOTAL 
2 ,958.54 8,875 .61 

410.63 5,338.13 

214.22 856.87 

54.92 659.05 

85.41 2,562.24 

8.24 247.10 

14.65 146.55 

3,í61.71 9,485.14 

68.43 958.01 

9.59 191 .82 

3.99 4 ,492.46 

6.24 21,049.88 

10.55 558 .90 

'í6.33 í6.33 

127.73 766.38 

20.09 120.53 

11.00 241 .96 

225.77 2 ,257 .67 

8.44 25.32 

35.62 106.87 

36.83 36.83 

219.35 í ,316.10 

37.59 375.87 

203.89 5,912.80 

220.01 1, í 00 .06 

175.51 877.54 

80.53 644.23 

28.08 224 .65 

45.33 135.99 

24.79 297.46 

41.99 251.94 

39.71 555.88 

Oí!CiNA ':: PR!N~~-¡:;\~~::~t?01;\ci;~J- ~~7u;s/: ~~~:S;~r /s-~-~:1;tis? E\Ji"i,~~l;!r 1~ 1
:i~. ~~'r': ~t:r~~,~~~~~-~~tio. P,1st

0

,'. 2:-"89 

SLíC.!.}r;~Si\L CCHA"-,'1'/\C-.t.J[L/\: :~ c..:~1Ur.?. :) ~_.i '6 l,vr::- .. ~-,~. 54¡~; r~:·t~1:·~: 237 -~)20: ' 2~:.33 D~i8~-t 



1 

.ftMM Viene de la pagina antetior --. 
ITEM CANT UNID DESCRIPCION P. UNIDAD TOTAL 

33 93 C/U ARANDELA CUADRADA 5/8 8.86 823.70 

34 4 C/U CONECTOR ESTRIBO DE PRES ION 1 /O 165.28 661.13 

35 5 C/U PERNO DE RETENIDA 5/8X10 CURVO 85.65 428.23 

36 349 PIE CABLE RETENIDA 1/4 2.82 984.46 

37 6 C/U CONECTOR ESTRlBO DE TORNILLO 1 /O 306 .37 1,838.24 

38 120 PIE ALAMBRE DE COBRE 06 11.96 1,435.66 

39 3 C/U ESPIGA PUNTA PARA POSTE 34.5KV RECTA 272.24 816.73 

40 15 C/U PERNO ESPACIADOR 5/8X20 72.56 1,088.34 

41 6 C/U ESPIGA PUNTA PARA POSTE 34.5KV CURVA 297.23 1,783.40 

42 CfU CORT AC!RCU!TO DE i 00 AMP 27KV C/ROMPE ARCO 3,692.28 3,692.28 

4.3 3 CJU CONECTOR ALUMINIO 60A38 46.26 138.78 

44 3 C/U CORTACIRCUITO DE 100 AMP 1,914.95 5,744.84 

45 4 C/ll PARARRAYO 100A 27KV 1,563.68 6,254.71 

46 6 C/U CONECTOR ALUMINIO 60A44 58.65 351.92 

47 9 C/U CONECTOR TIPO PIN PJCABLE 3/0 180.60 1,625.40 

48 12 C/iJ CONECTOR ALUMINIO 62A62 7.47 89.64 

49 20 C/U ESPIGA P/CRUZETE DE 34.5 KVA 198. í O 3,961 .94 

50 2 LBA GRAPA PARA CERCAR 11/4 ·19.97 39.93 

51 190 C/U ALAMBRE DE AMARRE NO. 6 1.84 349.60 

52 12 C/U PLATINA TIRANTE ESPACIADORA DE 24* 347.48 4,169.75 

53 5 C/U PROTECTOR METALJCO PARA RETENIDA 7 PIES 173.25 866..24 

54 i8 C/U PREFORMADO 1/0 PARA REfENID/>, 147.58 2,656.39 

55 3 C/U BRAZO PARA LAMPARA TJCANASTA 232.12 696.35 

56 6 C/U PERNO PARA LAMPARA DE CALLE 37 .45 224.73 

57 2,000 MTS CABLE DE ACOMETIDA 3X6 ORIGINAL 19.77 39,537.00 

.---- Ultima Linea---. 

SUBTOTAL L. i 50,945.52 

I.S.V.15% L. 22,641 .83 

TOTAL l. 113,587.35 

QF!ClNM? Pnll~;.\: ·'.:~~~;j~\~5~c~;i;, ~;,~'is~~: ,~~~S;~x ~2S~-~'.~~:/t~T ~1:":)·~~;1~r ,~!;+_ ~~ri:~;a~t~,i~~~~:dw ¡:io:;la: 2:E:9 
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SERVICIOS INDUSTRIALES DISCUA 
SOLUCIONES HECTRICAS 

SRC. Te!: 2662-.5922 RTN. 05011977072751 
~G<YR«G· t., ........,.....,.-
*·ti ' ··--' h 4ei.,..""\t 

Cliente : Sistema Nacional de Emergencia 911 
Lugar: 
Fecha: 18/10/201.8 Cotizacion: H98936 

,1{1A~ . w,._._.,,_· • • • , ... .. · e1n·i1d ad· t:· · :~ .~i>,tf ·1;·i:.t>:t;ot·.roe,Jtr.eJfcf6n,1:.t~l@!J\~\r}~t!t1z:i Yt~.Pt:~~ólU~Jc:rau~~· .1~>i~tP..tt!tíó}Toffit~:•. 
1 29 Aislador de esplga56-3 L. 225 .00 l.. 6.525.00 

2 190 Alumbre de amarre OG pie l. 3.69 L. 701.10 

3 93 Arandela CuadnH.ia 5/8 L. 8.69 L. 808.17 

'' 14 8ast1dor de 1 linea L. 6:).36 L. 915.04 

5 3376 C<1ble Alwrnnio Acsr 1/0 PIE L. 8 .56 L. 28,898.56 

6 1126 Cable ,A-lurnitdo Acsr 2 PIE L. 7.35 l. 8,276 . .10 

7 53 Ciblc Ah;rninio WP 3/0 PIE L. 13.85 l. 734.05 

8 4 Cruu·til da Madera 4x5x'-i8 L. 296.00 L. 1,184.00 

9 13 Cruceta de Madera 4xSx96 L. 48S .OO l. 6,305.00 

10 1 Conector Aluminio 2Sa25 L. 20.56 l. 20.56 

11 22 Conector Aluminio 2a2 L. 13,04 L. 286.8S 
1 

12 3 Co icctor Aluminio 23a2 L. 36.56 L. 109.68 
13 5 Conector Alurn1n·10 28a2.S L. 38.45 L. 230.70 

14 9 Conector tlp,o oin 3/0 l.. 285 00 L. 21 565.00 

15 12 Conector Aluminio 6a6 L. S.26 L. 63.12 

16 3 Conector Aluminio 6,a2 L. 5.26 L. 1.S.78 

17 12 Perno Ro~ca Corrida 5/8x14 L. 58.46 l. 701.52 
18 G Gri'.1pa Polo tu~rra 5/8 L. 17.25 . l. 103.50 

19 3 Cortacircuito 100Amp 27kv L. 1,969.00 t. 5,907.00 . 

20 1 Cortacircuito 100Amp 27kv Rornpe A-reo L. 3,427.00 L. 3,427.00 

21 10 Conector Linea viva 1/0 L. 225.00 L. 2,250.00 

22 20 Espiga parr1 cru1ete 34.5 l.. 265.00 t.. 5,300.00 
23 3 Espiga para punta de poste recta L. 243.00 L. 729.00 

24 6 Espiga para punta de poste curva L. 278.00 L. 1,668.00 

25 6 Tuerca de ojo 5/8 L. 40.12 L. 240.72 

26 10 Conector Estribo l/0 - 2/0 \.. 37.8,00 L. 3,780,00 

27 3 Fusible de Mecha 2A tipo~( L. 29.35 L. 88.05 . 

28 l Fusible de Mecha 3A tipo K L. 29.35 L. 29.35 

29 2 Grapa pa a c"'rco 1/4 L.. 25.36 L. 50.72 

30 4 Pararrayo polornerico 27KV 34.5 L. 1,528.00 L. 6,112.00 

31 30 Perno Cnrruaje 3/8x.5 l, 13.04 L. 391.20 ______ , .. ,_..,..._ _____________ -+--------+---------i 
32 5 Perno de Retenida Curvo 5/8x10 L 85.O0 l. 425.00 
33 15 Perno f"<osc.a Corrida S/8x20 L 113.04 L. 1,695.60 

34 8 Conector Aterrizage gse020 l. 86.30 · l. 690,40 

Dlrecclón: Col. Mejla Garcl;1, Santn Rosa de Copan Tel: 2662-5922 
¡,. 1":'I,,•\ l'. •., • r ')11' ¡; ,'. ('• rl, , 1 f 1, 11 1

• t,d 1l,;:. 11,l ,2~Yi)! H J(.),. '. <:1111 .... _Jj ·¡ !''Ul\() 11j,7707? 7S 1. 

Vendedor: Marcos Romero Ce!: 99559627 



SERVICIOS tNOUSTRtALES OISCUA 
SOLUCIONES ELECTRICAS 

SHC. Tel: 2662-5922 RTN.05011977072751 

Cliente: Sistema Nacional de EmergenciJ 911 
Lugar: 
Fecha: 18/10/2018 Cotízacion: '498936 

.·yit,~..,.,, . . 11:ífc ··hud ·· t{ ;i'f ':t ''.('l1.tf1li~~r~,}~\~40tfsttebclotf .... ·- . .· .... 
~l~n?db ::OhfHacJ.í}i'· 1td~lfr.r.ftta1tfb6>tt,1: .,.iit •\·i~ 'ilft-., a , --- ~ -·\ ..,. ·Ir\; ;:;<~;~ < 3c ',. ' ',? ,_. 1, ... ' "; - • . - : .:.. .. 

•ii/1:· 1 r,,.,. i" :. · L-' 

35 10 Preformado P/Retenida 1/4 L. 39.63 L. .396,30 

36 18 Preformado Atuminio Acsr 1/0 l. 125.00 L. 2,250.00 

37 6 Varil la polotiarrn 5/8X8 L. 125.63 L. 753.78 

38 12 · Platina Espaciadora 1/2x4x24 L. 265,00 l. 3,180.00 

39 s Var·i Hil de retenida 5/8x6 sencilla l . 213.05 L. 1,065.25 

40 2 Conector para cable de retenida 1/4 L. 175,00 L. 350.00 

41 5 Anclil de Rctenld<1 16xlG L. 18S.OO t. 925.00 

42 349 Cable de Retenida 1/4 L. •1.25 l. 1,483.25 

43 6 Grapa Une,1 Recta 1/0 L. 225,00 l. 1,350.00 

411 30 Platina tirante 1/4 e/a l , 86.96 l. 2,608.80 

'15 17 Perno goloso 1/2x'~ L. 13.0il L. 221.68 

46 120 Alambre de Cobre 06 solido pie L. 12.56 L. 1,507 .io 
47 14 Perno Maq·uina 5/8X12 L. 38.96 L. 5 115.44 
1l8 6 Perno Mtiqulna 5/8Xl0 L. 31.25 L.. 187.50 

49 .3 Perno Maqulnn 5/SX14 L. 48.69 L. 146,07 

50 12 Perno Maquina 5/8X6 L. 26 .. 00 L. 312.00 

51 3 Trnnsformador Aceite 37.Skv.a 120/240 L. 40,100.00 L. 120,300.-00 · 

52 l Trar,sf.orrn~1dor Aceite SOkva 120/240 L. 51/590.00 L. 51,690.00 · 

Sub Total 
lSV 15% 

Total 
COTIZACION VALID;..\ POR 5 DlAS HA81LES 

Dirccctón: Col. Mcjizi Gnrcln, Santa Rosa de Copan Tel: 2662-592.2 
!' ll\,H 1 ',Pí ') 11 I! 1\ lf_1 tlll'J J 1,dt••:,d1\f \l1!_@yi'lJ]SH~ .. r,1111 _JlI~.J.))&tL~770777S l 

Vendedor: Marcos Romero Ce!: 99559627 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno {911) 

RESUMEN DE COTIZACIÓN 

#199 
DESCRlPCION DEL BIEN O SERVICIO COTIZADO: 

SE COTIZO HERRAMIENTAS Y MATERIALES E_LECTRICOS PARA LA REGIONAL DE SANTA ROSA DE COPAN SOLICITADOS POR LA GERENCIA 

DE PROYECTOS SEGÚN MEMORANDUM GDP-149-2018 

Nº PROVEEDOR MONTO 

1 SEL STORE L. 161,435.99 

2 AISLESA L. 173,587.35 

3 SID 322,575.08 

lA COMPRA SE ADJUDICA AL OFERTANTE: SELSTORE 

Postor más bajo 

Otros 

postor único D 

OBSEVACIONES 

Cumple con todas las 

especificaciones del 

requerimiento precio 

más bajo en relación 

con los demás 

cotizantes 

No cumple con todas 

las especificaciones del 
requerimiento precio 

más alto en relación 

con los demás 

cotizantes 

No cumple con todas 

las especificaciones del 

requerimiento precio 

más alto en relación 

con los demás 
cotizantes 

postor no más bajo 

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

FECHA 

18/10/2018 

18/10/2018 

18/10/2018 

D 
~. 

Comentario: se recomienda que la adquisición basada en el cumplimiento del requerimiento, ca'lidad t precio 

y la entrega es inmediata se realice con el postor uno (SEL STOREt ya que se considera la condición más 

favorable para el SNE911. 

Sistema Nacional de Emergencia Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocotal. 



MEMORÁNDUM 

GDP-149-2018 

Para: Lic. Alex Colindres 

Gerente Administrativo 

De: Lic. Rony Adalid G 

Gerente de Proyectos 

Asunto: Compra de Materiales para instalación de Acometida Eléctrica en el SNE911 

de Santa Rosa de Copán, Copán. 

Fecha: 22 de octubre de 2018 

Por este medio y de forma muy cordial me dirijo a usted para solicitar por favor se realice la 

compra de materiales para la instalación de la acometida eléctrica del Sistema Nacional de 

Emergencias Nuev~, Uno, Uno (911) de la ciudad de Santa Rosa de Copán, ·copán. La 1ista 

de materiales requeridos para la actividad, se detallan a continuación. 

¡"· .! .,. , ....... _, ••• ·- . - ,, ., 

\ A/ex Col indres \ 
l ·--~----~·~-~- ,,,.,__~-,-· --•~-•Wr .l 



N# 

l 
2 

3 

4 
5 
6 

7 
8 

9 

10 
11 

l2 

13 

14 

15 

16 

17 

18 
19 

20 
21 
22 

23 
24 
25 

-----26 
27 

28 
29 

MA TERlALES REQUERIDOS 

DESCRIPCION CANTIDAD 

AISLADOR ESPIGA ANSI 56-3 34.SKV 29 
-···--

ALAMBRE ALUMINIO PARA AMARRE 06 190 
(25kg-=2275') 
LM ARANDELA CUADRADA GALV. 2 X 2 X 3/16 X 93 
5/8(11/16) 
LM BASTIDOR DE 1 LINEA GALV 14 
CABLE RETENIDA 1/4 349 
ALAMBRE COBRE DESNUDO 06 (50KG 1384') 120 

_Ct\BLE ALUMINIO S/F ACSR 2 1,125 
CABLE ALUMINIO C/F WP 1/0 20 

CABLE ALUMINIO C/F WP 3/0 53 
CABLE ALUMINIO S/F ACSR 1/0 3,375 

CONECTOR ALUMINIO CAL38A38 (YC2A2) A 4-2 22 
Js: 4-2 
CONECTOR ALUMINIO CAL60A38 (YC28A2)A:3/0- 3 
4/0 B:6-2 
CONECTOR ALUMINIO CAL60A44 6 
(YC28A25)A:3/0-4/0 B: 1/0 
PENN UNION CONECTOR PIN PSS- 301- 6- 1/2 )3/0) 9 

CONECTOR ALUMINIO CAL32A32 (YC4A4) A:6 12 
B:6 
CONECTOR ALUMINIO CAL32A28 (YC4A6) A:4-2 3 
B:6 
CONECTOR ALUMINIO CAL44A38 (YC25A2) A: 1/0 l 
B: 2 
GRAPA POLO TIERRA 1/2 - 5/8 6 

CRUCETA DE MADERA 04X05X48" ( 4') 4 

CRUCETA DE MADERA 04X05X96'' ( 81
) 13 

CORTACTRCTJTTO TCX 27KV 100A 4991C51A02MP 3 

CORTACIRCUITO LBU 27KV l00A l 
4992C85A02MP12KA USO LITORAL ATLANTICO 
ESPIGA PARA CRUZETE 34.SKVA 15'R-647 20 
ESPIGA PUNTA PARA POSTE 34.5KV RECTA R-720 3 

ESPIGAPUNTA·PARA,POSTE 34.5KV 6 
(EXENTRICA) 
CONECTOR ESTRIBO CERRADO K.B0-1/0-2 (1/0) 4 

CONECTOR ESTRIBO C/TORNILLO AHLS-022019 6 
l/0 E2/0 
FUSTBLE DE MECHA 2 .0A TTPO K 3 

FUSIBLE DE MECHA 3.0A TIPO K 1 

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocotal 



~ .. , 1[ 
. !>. N~CIONAl lif tMEflr: ·1 SISl(M 

r.~~.;iv. 
H,IAS 

' ..• 
. ~ 1 ' 1 '··· o CONECTOR LINEA VIVA 1/0 S1520 10 

31 GRAPAP/CBRCODEt l/4.-''X9 2 

32 GRAPA LINEA RECTA AMR2/0 6-3/0 6000LB 2U 6 
l/0-3/0 

33 PARARRAYO 27KV 100 AMI.). POLiivlERO 4 
BALESTRO 

34 PERNO DE RETEN1DA CURVO "5/8Xl O 5 

35 PERNO CARRUAJE 3/8X5 30 

36 PERNO MAQUINA 5/8Xl0 8 

37 PERNO MAQUINA 5/8X12 14 

38 PERNO MAQUINA 5/8Xl4 3 

39 PERNO MAQUINA 5/8X6 12 

40 PERNO ROSCA CORRIDA 5/8X20 15 
41 PERNO ROSCA CORRIDA 5/8Xl4 12 
42 CONECTOR ATERRIZAGE GSE020 8 
43 LM AJ\TCLA DE RETENIDA XI 6 .PEQUEÑA 5 

ASFALTADA 
44 LM PLATINA ESPACIADORA GAL V 1 /2X4X24 12 

45 PREFORMADO RETENIDA 1/4 GDE-1104 DESS- 10 
0108 

46 LM PROTECTOR P/ RETENIDA LM45-7 MET ALJCO 5 
GALV 

47 LMPLATINA TIRANTE l/4Xl-1/2X30 C/AGUJERO 30 
1/2 - 5/8 

48 PERNO GOLOSO 1/2X4 10 

49 TUERCA DE OJO 5/8 6 

50 VARILLA P/RETENIDA 5/8X6 SENCILLA 5316 5 
51 PREFORMADO ALUMIN1O 9 HILOS 1/0 AR-0118 18 
52 VARILLA POLO TIERRA COBRE 5/8X8 6 
53 LAMPARALED CALLE GRIS 100W 5000K 155 3 

05355-41 (64 05355-4) 
54 LM BRAZO P/LAMP. T/CANASTA 36" (TUBO 1-1/4 3 

DE C- 2.5) 
55 TORNILLO ALLEN 10X40 INOX 20533 P/LAMPARA 6 

COBRA CALLE GRIS 
56 CABLE ALUMINIO TRIPLEX 3X6 FLINT 6560 

-- .. -· ., . ~. -- --···--·· ----- . - -

57 POSTE DE MADERA 30FT CLASE 5 3 3 

Sin otro particular, 

Atentamente. 

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocotal 
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Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

RESUMEN DE COTIZACIÓN 

#199 
DESCRIPCION DEL BIEN O SERV1CJO COTIZADO: 
SE COTIZO HERRAMIENTAS Y MATERIALES ELECTRICOS PARA LA REGIONAL DE SANTA ROSA DE COPAN SOLICITADOS POR LA GERENCIA 

DE PROYECTOS SEGÚN MEMORANDUM GDP-149-2018 

Nº PROVEEDOR MONTO 

1 SEL STORE l. 161,435.99 

2 AISLESA L. 173,587.35 

3 SID 322,575.08 

1 
¡ 
! 

lA COMPRA SE ADJUDICA AL OFERTANTE: SEL STORE 

Postor más bajo 

Otros 

postor único D 

OBSEVACIONES 

Cumple con todas las 
especificaciones del 

requerimiento precio 

más bajo en relación 

con los demás 

cotizantes 

No cumple con todas 
las especificaciones del 

requerimiento precio 

más alto en relación 

con los demás 
cotizantes 

· No cumple con todas 

las especificaciones del 

requerimiento precio 
más alto en relación 

con los demás 
cotizantes 

postor no más bajo 

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

FECHA 

18/10/2018 

18/10/2018 

18/10/2018 

D 
... '-:.' 

Comentario: se recomienda que la adquisición basada en el cumplimiento del requerimiento, calidad1 precio 

y la entrega es inmediata se realice con el postor uno (SEL STORE}, ya que se considera la condidon más 

favorable para el SNE911. 

' :1 

h ... ~--r-.0 i"> .f 
VNO , \..l~ -~----, ... , .. 

Sistema Nacional de Emergencia Tegucigalpa, Honduras 
A.Idea el Ocota l. 



Sistem a. Nadonal de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

ORDEN DE COMPRA 

Proveedor: 

RTN: 
Dirección: 

Teléfono: 
Cotización: 

RTN: 08019016823555 
Aldea El O cotal, Francisco Morazán. 

FLORISTERIA CIRCULO H 

08011980117214 
Bo. CON.CEPCION ENTRE 4 Y 5 CALLA M.D.C. 

2230-1120 -----------------

E)rden No. l 2018-505 j 

Fecha: 24/10/2018 
Con tac to: 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. Objeto de 
Cantidad Descripción 

Gasto 

1 1 ARREGLO FLORAL 

... ........ ULTIMA LINEA. ......... 

SOLICITADO POR LA GERENCIA ADMINISTRATIVA SEGÚN MEMORANDUM GA-

172-B-2018 

OBSERVACIÓN: LAS FLORES ESTAN EXONERADAS DE IMPUESTO 

l. Esta orden ele compra se cancelará a través de cheque 
2. Enviar factura y recibo a nombre de Sistema Nacional ele Emergencia5 911 

3. Enviar copia de solvencia y constancia de pagos a cuenta de la SAR 

4. Retención de: 15% ISV D 1%1SR 

~ \J0,~~~1/ 
Gerente Administrativo 

D 4 % TURISTICO D 

UxM Precio Total 

Unidad L. 3,000.00 L. 3,000.00 

SUB-TOTAL L. 3,000.00 
DETALLl: DE ISV 
TOTAL L. ~3,000.00 



Floristeria Circulo "H" 
Prop. Rosa Lastenia Bueso Carias 

Barrio Concepcion Entre 4 y 5 Calle Casa #539 
Tel .: 2222-2050 / Cel. : 9857-4569 

Email: floristeriacirculoh@hotmail.es 

I} Floristeria Circulo H 

@j Whatsapp 9857-4569 R.T.N. :08011980117214 

FACTURA ocoNTAD0 OcREDIT0 

Nº 000-001-01-00020976 

Fecha: 2S d~"TJSSZG del 201~ 

Señor(es) : s·,~STCH A N-iK~-o:t-H\L .be GH€RG6rJC A cu ( 
R.T.N .: 06o\C\O\~f>.;2 .... ~S ~~ 
Dirección: A \D}·A- ·~ L OW\ A L. 

Nº Correlativo o.e. Exento 

Nº Correlativo C.R. Exonerado. _____ ______ _ 

Nº Identificado del Registro S.A.G,----- --------
r ' CANT. DESCRIPCION PRECIO U. TOTAL 

{ f\ (2. \2E ~ to 30CCJ cP 
,r 

I 
{ 
-\ 

\ 
) 

Son : ·Tvz-€ .& H ~\_ t'f...~~s Lps. 
Numero Inicial :000-001-01-00020502 al 000-001-01-00024501 SUB-TOTAL L. 3CCO. co 

¡.t-~~~~~::::~~1'~ ' -
CAi : 61324E-13AECE-F34BA~~~~1§;~ª~i7~l~~ :15% IME S/V L. ( 
Fecha de Recepción: 20/09/20¡1,8~ -~t ,,,. ,:,;.,...._ ~ \~,. j 
Fecha Limite de Emisión: 20 /.fJ9 i-}. 19 ft'~;i,'l'r', ~ 8'\>{o U,1P. S/\1 L. 

,i ~ . ,,...~lx 
Original : Cliente e '< 't', . _-)_.,.J 

'i~TALL. Jcco ~o Copia: Emisor j \1' '"'-~}l~..:.:,;.:'l-
,. "· ·, Representaciones NC Rl N 080J~9?.1078434 Tel. 2~?2-A'tfl!fa5 N~_.d~¡Cert1f1cado 9231-15-10500-102 

\ -,::- JE\ ·'l'lj¿--r. , ~ .1( 
La Factura es Bene',~fo ae ... 2z. 22-GüB\~ .. t: ..'/ "") w- ~ 

T d "EXIJALt!i % ,A•·. ,/ ( ~ · 
o os ~-~,~~~:~/ , 

._u FIRMA 



2ª )lve. Caí[e ~[ Casa #539 
Comayagüefa (1). C. Jfonáuras C.J'L. 
(J{P.lv 0801-1984-11721-4 
'Tefifonos:2222-0082/2222-2050/2220-7115 
Cel9857-4569 con Wliats;ICFP 

correos-floristeriacirculoh@hotmail.es 
fferisteriaci.rculofi@yafioo.es 

Pace6oo~-Pf.oristeria Circu{o J[ 

ce[32957954 con. Wliats;Ipp 

CO<TlZJf CIO:N 

ffeguCÍ{Ja{pa :M.(J).C. 25 cíe Octu6re 2018 

Srs. Servicio :Naciona{ áe <Emergencia 911 
}ltendón: Lic. Sigri 

<Por medio de (a presente estamos cotizando para usted {o siguiente: 
Vna corazón cíe j[ores en trípode a Lps.3,000.00 
(})e ustedes atentamente. 

<R.psa Lastenia <Bueso Carias 
<]erente <Propietaria 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

~,, ' 

~Et~ii5i RTN: 08019016823555 
. Aldea t,l Ocotal, Francisco Morazán . 

. -/ ' } ' ,r ,} 1/ 
Proveedor: f-!Ot,-/'é,f(.,('10 Ctt¿U0) -7( 

RTN: Ol3t>I--· t98Y- ¡ 11,.¿' ¡~y Fecha: 
Dirección: .;2 ;A-ve . [q/lt. rc:a / Hora: 

Teléfono: ;):;J ;;) :J -- eo[:,:;i.. Atendido Por: 

Contado: D Crédito: 15 dias: D 
D Aceptan cheques de BCH SI 

No. Cantidad Descripción 

_j fh.rt_a lo ~/o,v. ( 
I 
---·-··-··· ,:./ . L_ 

N otas: 

l. La presente tiene 1ma vigencia de 30 días a par tir de la fecha de recepción. 

2. L'l presente tiene que venir acompañada con Factm a O riginal y dos copias . 

30 dias: 

NO 

UxM 

V¡1 1Jocf 

!solicitud No. 

D 
D 

Precio 

~ laa .90 , 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no rec1b1r producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

:; l,08~-Jo 

;;;I bo&, ·=to 
' -gq I . 30 

3 ººº· ºº r 

4,. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

Proveedor 



FLORISTERIA TULIPANES 
;COL. TRAPICHE CASA 504 

COTIZACION 

Tegucigalpa M.D.C. 25 de Octubre 2018 

Srs. Servicio Nacional de Emergencia 911 

Un arreglo floral en forma de corazon en un tripode a 
Lps.5,000.00 

Atentamente 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 0801901682~155.5 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazim. 

Proveedor: '/U/¡ (?f ;-U s· 
RTN: Fecha: ------------
Dirección: 
Teléfono: 

·,; 9vctqc1 !;'t7t tffJc. _ e o! Jh,nM0ra: 
J / Atendido Por: 

Contado: D Crédito: 15 dias: D 
D Aceptan cheques de BCH SI 

No. Cantidad Descripción 
. 

J ./~6fl~ :/---lora/ 
V 

L . --=-- - -u . -

Notas: 

l. La presente tiene mia vigencia de <30 días a partir de la fecha de recepción. 

2. La presente tiene que venir acompaüada con Factura Original y dos copias. 

30 dias: 

NO 

UxM 

l0rdoc/ 

!solicitud No. 

D 
D 

Precio 

"/ 5t../ 7,8 !:> 
f 

Sub Total 
ISV 
Total 

: 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

V, ·3c(+. o3 

L/, 3·-11- ,@s 
Gsc2. . I :¡ 

$, {)00, ºª 
4. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondi 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

Proveedor 



Asunto: 

Fecha: 

MEMORANDUM 

Lic. Alex Rolando Colindres 
Gerente Administrativo 

Compra de Arreglo Floral Fúnebre 

jueves, 25 de octubre del 2018 

Por este medio de la manera más atenta, le solicito realice proceso 
correspondiente para la compra de un Arreglo Floral Fúnebre el cual será 
enviado al velorio de quien en vida fuera Félix Gustavo Navarro Hemández, 
hijo de la Licenciada Nilia Liliana Hemández Oseguera Asesora Financiera del 
Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911). 

Sin otro particular; 
Atentamente, 

O Archivo 

Sistema Nacional de Emergencias , Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocotal 



11 /10/2018 constancias.sar.gob.hrv'ConstanciaPagosCuenta.aspx?numero_preimpreso=201-18--10500-54074&secuencia=1 

® . ' 

CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL RÉGIMEN 
DE PAGOS A CUENTA 

1111111111111 m11 1111 111 
201-18-10500-54074 

La DIRECCIÓN REGIONAL CENTRO SUR en cuya jurisdicción se encuentra eJ domicilio fiscal del 
solicitante, identificado como: 

Nombre y Apellido o Razón Social: BUESO CARIAS ROSA LASTENIA 
Con Registro Tributario Nacional: 08011980117214 

Habiendo presentado la solicitud electrónica con número 201-18-10500-54074 en fecha 
11/10/2018, y Recibo Oficial de Pago No. 25416679741 de fecha 01/10/2018 por el monto de L. 
200.00 bajo el concepto de Actos Administrativos. 

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gestión Tributaria (ETAX), se ha podido 
establecer lo siguiente: 

ETAX: SI existen Registros de Pagos a Cuenta. 

ETAX: ·No existen Registros de Deudas. 

ETAX: NO existen Registros de Omisiones en la Presentación de Declaraciones. 

Por lo expuesto, se OTORGA al solicitante la presente CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR 
SUJETO AL RÉGIMEN DE PAGOS A CUENTA, para el período 201801, según 
declaración 27272985451, presentada el 24/04/2018, la presente Constancia vence el 
31/12/2018. · 

Sin perjuicio de las facultades de revisión y fiscalización de esta Adm inistración Tributaria y de los 
resultados que de ella se produzcan. 

DENIA ELIZABETH MARTINEZ FLORES 
COORDINADORA DE CUENTA CORRIENTE DE LA DIRECCION R.C.S. 

(*,) Es obligación del destinatario de la presente Constancia verificar su validez a • 
través de Internet en la dirección http://constancias.sar.gob.hn/ , ingresando el 
número 201-18-10500-54074 o mediante el siguiente código QR: 



_ __ _ " ,;;;J __ _ ._ . _ _ ., _. .. _, , ...., , ...... _.._.., • ._.. , ' "' .._.. , , ''t--' ' 111111 ,UV J- " ' ; ¡ I U I , ,.,__,1 V _JJI Vlll l~I VVV- IV 1- I U- IVJV\T~.JV-tl,.X.;:,t:;\..,UCI 1\,., 1(:l- 1 

CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE SOLVENCIA FISCAL 

1 1 1 1 11 1 1 
151-18-10500-4304 

La DIRECCIÓN REGIONAL CENTRO SUR en cuya jurisdicción se encuentra el dom icilio f iscal del 
solicitante, identificado como: 

Nombre y Apellido o Razón Social: BUESO CAR1AS ROSA LASTENIA 

Con Registro Tributario Nacional: 08011980117214 

Habiendo presentado la solicitud electrónica con número 151-18-10500-4304 en fecha 23/02/2018, 
y Recibo Oficial de Pago No. 25274263551 de Fecha 21/02/2018 por el monto de L. 200.00 .. bajo el 
concepto de Actos Administrativos. 

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gestión Tributaria (ETAX), se ha podido 
establecer lo siguiente: 

ETAX: NO existen registros de Omisiones en la presentación de Declaraciones . 

ETAX: NO existen registros de Deudas. 

Por lo antes expuesto se OTORGA la SOLVENCIA FISCAL al solicitante. 

La presente Constancia tiene una vigencia de noventa días calendario a partir de la fecha 
23/02/2018 hasta 23/05/2018, la misma no aplica para el Articulo 213 del Decreto 170-2016. 

Sin perjuicio de las facultades de revisión y fiscalización de esta Administración Tributaria y de los 
resultados que de ella se produzcan. 

DENIA ELIZABETH MARTINEZ FLORES 
COORDINADORA DE CUENTA CORRIENTE DE LA DIRECCION R.C.5. 

(*) Es obligación del destinatario de la presente Constancia verificar su validez a través de 
Internet en la dirección http ://constancias.sar.gob.hn/ , ingresando el número 151-18-

10500-4304 o mediante el siguiente codigo Q R: 



"~ ~istema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
ORDEN DE COMPRA 

RTN: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, Francisco Moraz,111. 

Proveedor: ORGANIZACIÓN PUBLICITARIA S.A. 1 Orden No. l 2018-506 I 
RTN: 05019999176134 
Dirección: COL. LOARQUE FTE. A FERROMAX 

Teléfono: 2225-5688 Fecha: 24/10/2018 
Cotización: Contacto: LUIS MEDINA 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuac 

No. 
Objeto de 

Cantidad Descripción UxM Precio Total 
Gasto 

PUBLICACION DE AVISO DE LICITACION 
PUBLICA NACIONALNº LPN-004-2018 PARA 

1 1 LA CONSTRATACION m: SERVICIOS DE Unidad L. 5,000.00 L. 5,000.00 
LIMPIEZA Y AFINES P.A.RAELAÑO 2019 
PARA LOS EDIFICIOS DELSNE911 . 

... ..... ... .... ULTIMA LINEA ................ 

SOLICITADO POR LA UNIDAD DE COMPRAS SEGÚN MEMORANDUM UC-GA-
274-2018 

OBSERVACIÓN: PUBLICACION DE AVISO LPN-004-2018 DIARIO LA PRENSA SUB-TOTAL L. 5,000.00 
l. Esta orden de compra se cancelará a través de cheque DETALLE DE ISV L. 7.50.00 
2. Enviar facl1rra y recibo a nombre de Sistema Nacional de Emergencias 911 TOTAL L. 5,750.00 
3. F..nviar copia de solvencia y const.:111cia de pagos a cuenta de la SAR 

4. Retención de: 15% ISV rn 1% ,sR o 4 % TURISTICO D 

Gerente Administrativo 



:asa M?triz: Barrio: Col. Loarque, Calle: 
nmediaciones del anillo periférico, Casa No.: s/n, 
3·Ioque: frente a Ferromax, Municipio: Distrito Centra 

relefono: 22366000 -98ó74727 

·epresentantelegal@go.com.hn 

3eñor(a) : Sistema Nacional de Emergencia 911 

. Publicaciones y Noticias S.A. 
RTN - 08019002264083 

ElHeraldo 
Agencia Publicitaria: 

Código : 0002031530 

Punto Emision: Col. Loarque inmediaciones del 
anillo periférico, frente a Ferromax, No. s/n . 

FACTURA 
No. 000-002-01-00084442 

Original : Cliente 

=.i1, eccion : Aldea El Ocotal, Antigua Oficinas de la Anapo Tel. 96 87 
so 89, 96 87 60 89 

Ciudad : TEGUCIGALPA, D.C. 

Fecha: 25-10-2018 

Pago : Credito 

Orden : RTN : 08019016823555 

Cantidad Fecha !?~J?~.rJ12_s;1~.1J..~.r~~ - ___ . :~-:~-- ····. _-__ _ ___ . Guía Anuncio 
.... -- ··-· -- - -· - -·---·-···· ·----- --

1 25-10-2018 EL HERALDO P#47 GENERAL C3 BLANCO Y NEGRO Aviso de Licltacion N 04 2018 

Usuario : MOSEGUERA Asesor Ventas : Luis Edmundo Medina Rosales 
Gestor Cobros : R203 Fecha de Impresion: 

Hora de Impresion : 

· Original : Cliente 

27-10-2018 

10:55 AM 
Colonia a Cobrar : 

CAI BD5705-Cl8017-2949AF-C94079-D28BB7-8D 

Rango Autorizado : 000-002-01-00080001 A 000-002-01-00095000 
Fecha Vence Rango : 15-01-2019 

No . Orden compra exenta: 

No . Constancia registro exonerados: 

No . Registro SAG : 

Copia : Obligado Tributario Emisor 

#Contrato Precio Unitario ------- ------··----. ····---· 
399908 L -·---. ·- s,·ooo·:oo: 

Sub _Total ...... _ _ _ __ L . ...... _ __ _ . .. 5-,000.00, 
Desc._s/Vtas ___ L ... ___ 0.00, 
Venta __ Neta ___ ___ . -~ --5,0QO:ciQ: 
Venta Exenta l .. Q.QQ; 
Vta Exonerada .. . .. L .. _______ o.oo: 
Venta __ Gravada ___ L__ _5_,QQ_Q!OQ 
Imp.s[Vtas_ 15% .. L 7~Q,QQ. 
Grn_r:t.TQtªL _ .. L,_ .. ___ . _ ... 5 ,_7 5 Q, Q o. 
CINCO MIL SETECIENTOS CINCUENTA CON 

00/100 Lempiras 



::Ofici-:.Ja Virtual - Servicio de Administración de Rentas:: Pagel of l 

CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL RÉ~IMEN DE PAGOS A CUENTA 

\\\ \ 1 \\ 1\ \11\ 11 \ l ll\l\11111111111\1\\ I\ \11 \1111111 \\1111\\ 1\ 11\1 
20:-1-18-10500-48526 

La DIRECCIÓN DE GRANDES CONTRIBUYENTES SAN PEDRO SULA en cuya jurisdicción se encuentra el domicilio 
fiscal del solicitante, identificado como: ' 

Nombre y Apellido o Razón Social: ORGANIZACION PUBLICITARIA SA 
Con Registro Tributario Nacional: 05019999176134 ' 

Habiendo presentado la solicitud electrónica con número 201-18-10500-48526 en fecha 02/10/2018, y Recibo 
Oficial de Pago No. 25279719010 de fecha 13/09/2018 por el monto de L. 200.00 bajo el concepto de Actos 
Administrativos. 

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gestión Tributaria (ETAX), se ha podido establecer lo 
siguiente: 

ETAX: 

ETAX: 

1:fAX: 

SI existen Registros de Pagos a Cuenta. 

NO existen Registros de Deudas. 

NO existen Registros de Omisiones en la presentación de Declaraciones. 

Por lo expuesto se OTORGA al solicitante la presente CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL 
RÉGIMEN DE PAGOS A CUENTA, para el período 201801, según declaración 35734362352, presentada el · 
28/04/2018, la presente Constancia vence el 31/12/2018. · 

Sin perjuicio de las facultades de revisión y fiscalización de esta Administración Tributaria y de los resultados que 
de ella se produzcan. · 

LESLY NOHEMI TORRES RODRIGUEZ 
DIRECTORA REGIONAL DE GRANDES CONTRIBUYENTES R.N.O. 

1 

(*) Es obligación del destintario de la presente Constancia verificar su 1validez a través de 
Internet - en · la dirección http://constancias.sar.gob.hn/ConstanciaPagosCuenta.aspx, 
ingresando el número 201-18-10500-48526 o mediante el siguiente c9digo QR: 

htip://oficinavirtual.sar.go b.hn/deienlinea/solvenciaElectronicalmpuestos/sonstanciaPagosCuenta.aspx? _ s... 02/10/2018 
i 





Para 

De: 

/o;~~·\:o¡¡;;" 
/ e_,\ - ,~<;-1'"" 

L. Al C 1· d 1~/~~ ~ ~~ 1c. ex o 1n res. 1 <z \¿:\\ 1. 

Gerente Administ:rativo. . ,, rl~ [) ~t~ ~ 
Lic4 Sigri Y. Fung. ~ ; , ~t_ , · · , 1-,, . 

0

;~'.':v~~! ./" 
/ ' t¡,. ~,º / 

Unidad de Compras. "'-·-!:.~~~~~--/ 
( ( ,./ 

Asunto: Solicitud de Publicación de Avisos a Licitación. 

Fecha: 24 de Octubre de 2018. 

Estimado Licenciado Colindres , por medio del presente le Solicito muy 
respetuosamente su autorización para proceder publicar el aviso de 
Licitación Nº LPN-004-2018 "CONTRATACION DE SERVICOS DE 
LIMPIEZA Y AFINES PARA EL AÑO 2019, PARA LOS EDIFICIOS DEL 
SISTEMA NACIONAL DE EMERGENCIAS 911", en dos (2) diarios de mayor 
circulación del país y -en el diario oficial "La Gaceta". 

Sin otro particular. 

Atentamente. 

o Archivo 

Firma: . 1¡ t \ ~ \\ , 7_j 8--~,_ ~ C) ~ ~ \~ ra: --====-~-:::::=..:·~J 
:__...,:___---:::::::: ·- . ..... ------·---·- .... 

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa , Honduras 
Aldea el Ocotal 



... ~ 

Casa Matriz: Barrio: Guamilito, calle: 6-7, 3 ave, 
casa No . 34 .. bloque: n/a, Municipio: San Pedro 
Sula, Departamento Cortes. Organizacion Publicitaria S.A. 

RTN - 05019999176134 

Punto Emlsion: Barrio: Col. Loarque 100 me 
antes de llegar a plaza loarque frente ferre! 
ferro max. 

FACTURA 
Telefonn: 25533101 ~14773502 

representantelegal@go.com.hn !L.~:p .. ;-r.~n,•ir.~ 1-:¡,s·:-.t·:i· l<·) . d·-_ ... .. ·,:-e~ ·<u,:,-er;, __ . ~ 
. U . 1-'1~0 1. .. .Ji: ... . · _ ...... ~ '··"~~~l ;..,¡:: ~ 

No. 001-002-01-00131274 

Original : Cliente 
- - -- - - --·-· -· --·---· -- ·-·-----------· ----··-··-·· 

Señor( a) : Sistema Nacional de Emergencia 911 Agencia Publicitaria: 

Código : 0002031530 

Direccion : Aldea El O cota 1, Antigua Oficinas de la Anapo Tel. 96 87 
60 89, 96 87 60 89 

Ciudad : TEGUCIGALPA, D.C. 

Fecha: 25-10-2018 

Pago : Credito 

Orden : RTN: 08019016823555 

Cantid_~d F~ch.a _ ... .P~?~ri J2f!9n !?!."~Y~. ----·--·· ... ________ _ Guía Anuncio ___ #Contrato _____ _ Precio Unitario - . -- •·--·- __ 
1 25-10-2018 LA PRENSA P#52 GENERAL C3 BLANCO Y NEGRO Aviso de licitacion N04 2018 20540610 L 5,501 

Usuario : MOSEGUERA 

Fecha de Impresion: 27-10-2018 

¡ Hora de Impresion : 10: 58 AM 

-···--- ·-·--· ··- ------ ---·--·- ·- ··--·- -·- ······-----·--··-------
Asesor Ventas : Luis Edmundo Medina Rosales 
Gestor Cobros : R203 

Colonia a Cobrar : 
CAI 623E66-5F0C64-B94DAB-5B4554-706CDD-91 

Rango Autorizado : 001-002-01-00125001 A 001-002-01-00225000 . 
Fecha Vence Rango : 06-01-2019 

No . Orden compra exenta: 

Original : Cliente 
No. Constancia registro exonerados : 

No . Registro SAG : 

Copia : Obligado Tributario Emisor l.A: F~~TUR'-' E:5_BE~Et=_1.~1.~-~-~ ~c:>'?.9~.LE~IJ-~LA 

t;.. 

:,r, 

··-- -----··- --···--··········--·-·- ... --- ·-····-·-····-- ·• ···----- ····-···· ~-- ·- -· .. -- ·--· -
Sub __ Total __ .. _____ L ____________________ .. 5,50_0 
Q~~~,-~!_Vtª~ -. ___ Le .. ____ _____ __ __ .5.0Q 
~entª- N~t9. . ___ __ __ l _ _ 5,QQQ 
Venta _Exenta __ ···- L _ _____ _ _ _ O 
Vta Exonerada L O ve.rita-Gravada · · e··----- ··-- 5 -- ---o 
Ii-ri·o~sTvtas-i~ofº·~c-- - ·· j 
Grn.n_IQtªL ____ !.-_ __ . 5,?5Q 
CINCO MIL SETECIENTOS CINCUENTA CON 

00/100 Lempiras 



~ ~istema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
. ORDEN DE COMPRA 

RTN: 
Dirección: 

Teléfono: 

Cotización: 

R'T'N: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

PUBLICACIONES Y NOTICIAS S.A. 

08019002264083 
COL. LOARQU E FTE. A FERROMAX 

2230-1120 

(orden No. l 201s-so1 I 

Fecha: 24/10/2018 
Conra.cto: LUIS MEDINA 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuad 

No. 
Objeto de 

Cantidad Descripción UxM Precio Toral 
Gasto 

PUBLICACION DE AVISO DE LIClTACION 
PUBLICA NACIONAL N' LPN-004-2018 PARA 

1 1 LA CONSTRATr\.CION DE SERVICIOS DE, Unidad L. 5,000.00 L. 5,000.00 
LIMPIEZA Y AFINES PARA EL AÑO 2019 
PARA LOS EDIFICIOS DEL SNE911 . 

............... ULTIMA LINEA ................ 

SOLICITADO POR LA UNIDAD DE COMPRAS SEGÚN MEMORANDUM UC-GA-
274-2018 

OBSERVACIÓN: PUBLICACION DE AVISO LPN-003-2018 DIARIO EL HERALDO SUB-TOTAL L. 5,000.00 
l. Esta orden de compra se cancelará a través de cheque DETALLE DE ISV L. 750.00 
2. Enviar factura y recibo a nombre de Sistema Nacional de Emergencias 911 TOTAL L. 5,750.00 
3. Enviar copia de solvencia y const.ancia de pagos a cuenta de la SAR 

4. Retención de: 
15% ISV 0 1%1SR D D 4 % TURISTICO 

Gerente Administrativo 



Casa M2triz : Barrio: Col. Loarque, Calle: 
Inmediaciones del anillo periférico, Casa No.: s/n, 
Bloque : frente a Ferromax, Municipio: Distrito Centra 

Telefono: 22366000 ,98ó74727 

representantelegal@go.com.hn 

Publicaciones y Noticias S.A. 
RTN - 08019002264083 

ElHeraldo 
Agencia Publicitaria: 

Código : 0002031530 

Punto Emision: Col. Loarque inmediaciones del 
anillo periférico, frente a Ferromax, No. s/n. 

FACTURA 
No. 000-002-01-00084442 

Original : Cliente 

u1reccion : Aldea El Ocotal, Antigua Oficinas de la Anapo Tel.96 87 
60 89, 96 87 60 89 

Ciudad : TEGUCI.GALPA, D.C. 

Fecha: 25-10-2018 

Pago : Credito 

Orden : RTN: 08019016823555 

Cantidad Fecha . . D~-~~_ci[><;iQ.QJ?t~.~e _ _. . __ .. __ .. -·· Guía Anuncio 
- ·-----·---·-·--·--······· - ... -- --- - - ·--

l 25-10-2018 EL HERALDO P#47 GENERAL C3 BLANCO Y NEGRO Aviso de Licitacion N 04 2018 

•·• - ----- ·---- -- - ·---- -- . .... - --
Usuario : MOSEGUERA 

Fecha de Impreslon : 27-10-2018 

Hora de Impresion : 10: 55 AM 

Asesor Ventas Luis Edmundo Medina Rosales 
Gestor Cobros R203 

Colonia a Cobrar 
CAI BD5705-C18017-2949AF-C94079-D28BB7-8D 

Rango Autorizado : 000-002-01-00080001 A 000-002-01-00095000 
Fecha Vence Rango : 15-01-2019 

No. Orden compra exenta : 

Original : Cliente 
No . Constancia registro exonerados: 

No. Registro SAG: 

· Copia : Obligado Tributario Emisor 

. _ _!C9ntra ~Q _ ··-·-
399908 L 

Precio Unitario 
. . . -·-- -----

5 ,000. 00 

Sub_ Total _ . l., __ ~,ij_QO,QP: 
Desc._s/Vtas _L 0.00, 
Venta _Neta L ~5,QQQ,QQ: 
Venta Exenta ~ o.oo· 
Vta Exonerada__ J, . . . . . o.o o: 
Verita Gravada .... L.. ··- ·--... ·--·- ··_ s,.Ó00.00

1 

Imp.s/Vtas 15% L _ ........ _ . ___ . ?SQ,QQ 
Grnn IQt.ª-l .. .. 1-_ .. 5,75-Q_,Q_o; 
CINCO MIL SETECIENTOS CINCUENTA CON , 

00/100 Lempiras 



,,, ... - t:"'t,r~v, 

Jueves 2S'de octubre.de 2018 
ELHERALDO 



Para 

De: 

MEMORANDUM 
UC-GA-274--2018 

Asunto: Solicitud de Publicación de Avisos a Licitación. 

Fecha: 24 de Octubre de 2018. 

Estimado Licenciado Colindres, por medio del presente le Solicito muy 
respetuosamente su autorización para proceder publicar el aviso de 
Licitación Nº LPN~004~·201s "CONTRATACION DE SERVICOS DE 
LIMPIEZA Y AFINES PARA EL AÑO 2019, PARA LOS EDIFICIOS DEL 
SISTEMA NACIONAL DE EMERGENCIAS 911", en dos (2) diarios de mayor 
circulación del país y en el diario oficial "La Gaceta". 

Sin otro particular. 

Atentamente. 

o Archivo 

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa , Honduras 
Aldea el Ocotal 



::Oficina Virtual - Servicio de Administración de Rentas:: 

® . ' . 

. . 

CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL RÉGIMEN DE PAGOS A CUENTA 

ll l l \111\ ll ll ll l l llll llllll\ 11 \ 1111111\\ll lll\ll 11111\l ll llll lll 
20f-18-10500-51023 ! . 

La DIRECCIÓN DE GRANDES CONTRIBUYENTES TEGUCIGALPA en cuya jurisdicción se encuentra el domicilio 
fiscal del solicitante, identificado como: 

Nombre y Apellido o Razón Social: PUBLICACIONES Y NOTICIAS S A 
Con Registro Tributario Nacional: 08019002264083 

Habiendo presentado la solicitud electrónica con número 201-18-10500-51023 en fecha 04/10/2018, y Recibo 
Oficial de Pago No. 25279934872 de fecha 02/10/2018 por el monto de L. 200.00 bajo el concepto de Actos 
Administrativos. . 

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gestión Tributaria: (ETAX), se ha podido establecer lo 
siguiente: · · 

ETAX: 

ETAX: 

ETAX: 

SI existen Registros de Pagos a Cuenta. 

NO existen Registros de Deudas. 

NO existen Registros de Omisiones en la presentación ;de Declaraciones. 

Por lo expuesto se OTORGA al solicitante la presente CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL 
RÉGIMEN DE PAGOS A CUENTA, para el período 201801, según declaración 35734910924, presentada el 
30/04/2018, la presente Constancia vence el 31/12/2018. · 

Page 1 of 1 

Sin perjuicio de las facultades de revisión y fiscalización de esta Administración Tributaria y de los resultados que 
de ella se produzcan. · · 

EVA MARIA BARREIRO CERRATO 
JEFE DEPARTAMENTO DE RECAUDACION GRACO T~GUCIGALPA 

! 

1 

(*) Es obligación del destintario de la presente Constancia verificar su validez a través de 
Internet en la dirección http://constancias.sa r.gob. hn/ConstanciaPagosCuenta.aspx, 
ingresando el nú_mero 201-18-10500-51023 o mediante el siguiente cód/9º QR: 

1 

Lttp:/ /oficinavirtual.sar. go b.hn/ deienlinea/ solvenciaElectronicalmpuestos/C¿,nstanciaPagosCuenta.aspx? _s... 04/10/2018 



•. 
Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 

ORDEN DE COMPRA 
RTN: 0801901 6823555 

Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 
\_;.IS'Hl..tl\.'H.1C-lí.~!,I :,.'I IUfníilNf,f(i:,: 

J~~i¡r~vr\~ 
hoveedor: INDUSTRIAS METALICAS ROJAS NUÑEZ larden No. 2018-513 
RTN: 05019003077501 

Dirección: BLVD. SUYAPA 

Teléfono: 2239-0043/31731392 Fecha: 30/10/2018 
Cotización: 537 Contacto: DANUVIA LANZA 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. Objeto de 
Cantidad Descripción 

Gasto 

1 6 
ARCHIVOS METALICOS DE 4 GAVF:rAS 
COLOR NEGRO 

2 1 
ARMARIO PUERTANORlvIAL DE 
72X40:XX19.5 CON 04 ENTREPA.i"'\íOS 

....... .......... UL f IMA I..,INEA ............ .... .. 

SOLICITADO POR SECRETARIA GENERAL Y UNIDAD DE PRESUPUESTO SEGÚN 
MEMORANDUM SNE911-SG-1441-10-2018 Y UP-GA-42-2018 

OBSERVACIÓN: 
l. Esta orden de compra se cancelará a través de cheque 

2. Enviar factura y recibo a nombre de Sistema Nacional de Emergencias 911 

3. Enviar copia de solvencia y constancia de pagos a cuenta de la SAR 

4. Retención de: 15% ISV 01%1SR 

o, ~ij 
u'-·< ~~t1v~. 

Alex Colindres¡,,_' -- · 
Gerente Administrativo - .... 

D 4 % TURISTICO D 

UxM Precio Total 

Unidad L. 3,695.00 L. 22,170.00 

Unidad L. 3,990.00 L. a ,990.00 

SlJB-TOTAL L. 26,160.00 
DETALLE D E ISV L. 3,924.00 
TOTAL L. 30,084.00 



PROPUESTO 
DIRECCIÓN 
ATENCIÓN 
TELÉFONO 

CELULAR 

INV. CODIGO COLOR 

3010 

5010 

NOTAS 
VENDEDOR 

EMAIL 
DIRECCIÓN 

TELÉFONOS 

ACEPTAMOS 

Industrias Metálicas Rojas Nuñez 
* Muebles para Oficina* Sistemas Modulares * Sistemas de Archivo * Armarios* 

* Call Centers *Conferencia* Estaciones de Trabajo* Nuestra Mejor Lf nea: Muebles Especiales 
*RTN :05019003077501 / CAl:E.5D554-7D1573-EF4998-8DCE90~229306~50 

SIATEMA NACIONAL DE EMERGENCIA 911 Nº COTIZACIÓN 537 
FECHA 30/10/2018 
HORA 1 :51 :56 p.m. 

FAX 

EMAIL 

PRECIO CANTIDAD SUBTOTAL 

ARCHIVO METALICO DE 04-GAVETAS 27"FONDO 3,695.00 6 22,170.00 

ARMARIO PUERTA NORMAL DE 72X40X19.5" CON 04 ENTREPAÑOS MOV. 3,990 .00 3,990.00 

COLOR NEGRO O BEIGE. 

SUBTOTAL 26,160.00 
COTIZACION VALIDA POR 15 DIAS ISV 15% 3,924.00 

DANUVIA LANZA TOTAL LPS. 30,08 .00 

danuvia.lanza@t:Qjasnunez..com 
Blv.Su apa 200 mts antes del hos ital escuela 

2239-0043 / 3173-1392 

AUTORIZADO POR CLIENTE 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 08019016823.555 
Aldea El Ocotal, Frnncisco Mora.7...án. 

Form. 012 

Proveedor: 
RTN: 

//l}/JU$11U/>6 ¡v{,,e l-fJ1cñ fco¡ ·v., i1JVÍÚ , !solicitud No. 
050/90030 :11t;O/ U Fecha: 3o . ..,,o.,2.._0_18_' _______ ___. 

Dirección: 
Teléfono: 

i} / rcUu~-r-e-~ 'f ,¿1 M b'/),l Hora: 
()/l~J- O 043 r Atendido Por: ~])o n v vi~ cL_.a n z_..'- . 

Contado: D Crédito: 

Aceptan cheques de BCH 

No. Cantidad 
I 

15 dias: 

SI 

Descripción 

D 
D 

1 {¡; Ore i--1,vw t-¡ eh .. )te<) e&. 1-,.í'a~·e.~ l1 11 fór1 iu 
o( 1 01 /VIO r, ·o j)vufv 1101' mtJ,l 'ij.bt fro(hvi<,?. 

(Y. ).__ 
, 

N otas: 

l. La presente tiene tma vigencia de 30 días a partir ¡le la fecha de recepción. 

2. La presente tiene que venir acompaúada con Factura Original y dos copias. 

30 dias: 

NO 

UxM 

¿h1-t'a1-A 
t/t-1/dácl. 

D 
D 

Precio 

1¡1-:? 3 (¡f/5?:' 
1/'lv 3,C-/10°1 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Total 

/ ~F/1 4
· í!b . , . Q;;:' 

, 
31~10 : Ltio 

('li9-..5 2(,:,, 11po~ 
1¼47 ó,1~f! 
Wb 3o,oer{J' 

4. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

Proveedor 



INDUSTRIAS PANAVISI NS.A. DE C.V. RTN: 05019995136860 
CODIGO: MVR-14 

VERSION: 06 

UOER EN MOBILIARIO OE OFICINA 

PRINCIPAL . 

.350 MTS SALIDA A LA LIMA 
SAN PEDRO SULA 
TEL: 2553-3029 
FAX: 2557-0203 

Código: C3'S9955 

Cliente: SISTEMA NACIONAL DE EMERGENCIA NUEVE UNO UNO 

Dirección: ANTIGUO GUARDIA, A LA PAR DEL TECNICO ALEMAN 

Ciudad: 

WEB: www.ipsa.hn 
EMAIL: info@ipsa.com 

COTIZACION 
,___N_o_. __ 1 _01_1_13_0_2 ___ 1 · 

F·echa: 29/'i Ó/2'0 ·18 
Teléfono: 
Fax: 
0/C: 
Hora: 04:43PM 

Saldo: 2,047.52 Saldo Vencido: 2,047.52 Fecha de lmpresion: 29/10/2018 16:47:22 

Al momento de Cancelar la factura no se deberá aplicar la retenci ón del 1 %, ya que IPSA se encuentra sujeta al Régimen de Pagos a Cuenta, según lo indica · 
el Decreto #17-201 O (en la fe errata del 29 de mayo del 201 O). 

1- Número de artículo Descrlpcion 

N-MA 106-000-MXX 

N-MA 104-005-MXX 

ARMARIO STANDARD 43 .8 X 91.4 X 182.8 CM MARFIL 

ARCHIVO MAXIMA4 GAVETAS MARFIL 

Entregar en: 

ESTO NO ES FACTURA. EXIJA SU RECIBO EN CAJA. 

PRECIOS VALIDOS UNICAMENTE POR 7 DIAS 

MEDIDAS PUEDEN VARIAR +/-2%. 

Asesor de Ventas: 1.1 KRIZIA ORALIA RODRIGUEZ GA 

ACEPTADO CLIENTE 

ALLAN RODRIGUEZ 

NOMBRE FIRMA SC-CER291633 

Precio Can t. 

5,020.33 

4,415.82 6 

SUB-TOTAL: Lps 

GASTOS ADICIONALES: Lps 

IMPUESTO: 
Lps 

TOTAL: Lps 

Total 

5,020.33 
26,494.92 

31,515.26 

0.00 

4,727.29 

36,242.54 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 08019016823555 

Form. 012 

Proveedor: 
1 

• , ·í) . A~d~a El Ocot:al, Francisco Morazán. 

I 11 clos.1--( I t-::> (t? f'J a YI 8 J QrJ ._I s_o_lic_it_u_d_N_o.__._ ______ ___. 

RTN: 
Dirección: 

O!Olffo/1 .573l,fbC1 Fecha: j _c(-10 ·· Z.d1J 
~/1Jt.¿t/t:-l1;n¿ 6 .. /.S , Hora: ---------------

, Atendido Por: l<'n 2-14· Keic.J,uuc ·c. , Teléfono: 

Contado: D Crédito: 

Aceptan cheques de BCH 

No. Cantidad 

·1 (¡; Ct í<.1 tu'vo 

15 dias: 

SI 

Descripción 

D 
D 

4 /} o V e:f·hr.i . -- C.;/ ti tl I' ~1 ¿ 
;)_ 1 Q:·rn o,.,·o ~ fer YJJ0tr~11 43 ?K a1. 4 >< 1 fZ.r(i"'l 

. u . J_ 

Notas: 

l. La presente tiene m1a vigencia de 30 días a partir de la fecha de recepción. 

2. La presente tiene que ,~en.ir acomp,ulatla con Factura Original y dos copias. 

30 dias: 

NO 

UxM 

¿I J1 ,'düd 

t.JvlléÍa..:i 

D 
D 

Precio 

l 4, 4 t ., j)a 15: .; 
I 

60~() ~j 
1 (,kJ ,, 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Total 

lvb 2~, 4qf '!.}-
1 ¡J,;:;, 602.() ~-3 

¡ • 

! vio B 1,,s·1 s· i.!t' 
r /!v.:) 4 ·7-2 :-1 ·2;-r 

' .. 

Ji)$ ~ Z4¿~-Y.. , ¿ 

4. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

Proveedor 



115.a\JI\M.1:1.r, ,\1 in:u.lt:l!r..rn t.1111, 

~4{~ 

Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911} 

RESUMEN DE COTIZACIÓN 

#200 
DESCRIPCION DEL BIEN O SERVICIO COTIZADO: 
SE COTIZARON ARCHIVOS METALICOS SOLICITADOS POR SECRETARIA GENERAL Y UNIDAD DE PRESUPUESTO SEGÚ N MEMORANDUM 

SNE911-SG-1441-10-2018Y UP-GA-42-2018 

Nº PROVEEDOR MONTO OBSEVACIONES FECHA 

1 INDUSTRIAS L. 25,495.50 Cumple con todas las 

METALICAS ROJAS especificaciones del 30/10/2018 
NUÑEZ requerimiento precio 

más bajo en relación 

con los demás 

cotizantes 

2 INDUSTRIAS L. 36,242.54 Cumple con todas las 29/10/2018 
PANAVISION S.A DE especificaciones del 
c.v. requerimiento precio 

más alto en relación 

con los demás 

cotizantes 

LA COMPRA SE ADJUDICA AL OFERTANTE: INDUSTRIAS METALICAS ROJAS NUÑEZ 

Postor más bajo postor único D postor no más bajo D 
Otros ___________________________ _ 

Comentario: se recomienda que la adquisición basada en el cumplimiento del requerimiento, calidad, precio 

y la entrega es inmediata se realice con el postor uno (INDUSTRIAS METALICAS ROJAS NUÑEZ), ya que se 

considera la condición más favorable para el SNE911 . 

Auxiliar de Compras 

Sistema Nacional de Emergencia Teguciga lpa , Honduras 

Aldea el Ocota l. 

Revisado 

.·' '.! 
.1 1,~ 



Para: 

De: 

Fecha: 

MEMORANDUM 

SNE9U-SG-1441-10-2018 

Lk. Alex Colindires 

Gerente Administrativo 

Abog. Jorge L. Mejía 
Secretario General 

Solicitud de Archivos 

24 de octubre de 2018 

Por este medio me dirijo a usted estimado Licenciado, deseándole éxitos en sus delicadas funciones diarias de 

trabajo y a la vez solicitándole seis (06) archivos metálicos de cuatro gavetas cada uno, para archivo de 

expedientes. 

Sin otro particular. 

.... ··~ ..... ~: .~l"o' .. ... - -~ ......... --··Pt•,,.l'>..,,.,~t,f/,.,. , ,.,. , \1'···1 
1 

1 ' 

\ l\ ¡ e v r· n i i n d re~-~ ' 
; •I ~ , 1 ~ ,_ •. ' \ 

L.. -- . -· ... ~---, J·· -"---~····---- . ... .. _, 

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa, Honduras 

) ecr. cJr: r, vní-et,t /v -/ J (r {} afv bv t ~ ¿}O 18 



UP-GA-42-2018 

Solicitud de Archivo 

Fecha: miércoles, 24 de octubre del 2018 

·------··-=======~~~=======···=····=---=···':!'!'!!-=----=·····=·-=-======--·-=--=------····=·--=-·-;·-··---

Por este medio y de la forma más atenta solicito la compra de un librero de dos 
puertas, metálico para archivar la documentación de la Unidad de Presupuesto del 
SNE911. 

Sin otro particular 

Atentamente, 

o Archivo 

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa, Honduras 
· Aldea el Ocotal 

. ~ : ·1· . ~ -, 

... - ~ - ü . 



CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR SUJETO AL RÉGIMEN 
DE PAGOS A CUENTA 

201-18-10500-48232 

L<3 DIRECCIÓN REGIONAL NOR OCCIDENTE en cuyn Jurlsdlcr.lón se encuentra el domicil10 fi scal 
del solicitante, identificado como: 

Nombre Y Apellido o Razón Social: INDUSTRIAS METJ\LICAS ROJAS NUÑEZ S OE Rt. DE CV 
Con Registro Tributario Nacional : 05019003077501 

Habiendo presentado la solicitud electrónica con número 201-18-10500-48232 en fecha 
02/10/2018, y Recibo Oficial de Pago No. 25416470030 de fecha 03/09/20t8 por el rnonto de L. 
200.00 bajo el concepto de Actos Admlnlstrat1vos . 

Luego de revisadas las Bases de Datos de[ Sistema de Gestión Tributana (ETAX), se ha pod ido 
establecer lo siguiente: 

ETAX'. SI existen Registros de Pagos a Cuenta , 

ETAX: NO existen Registros de Deudas. 

ETAX : NO existen Registros de Omisiones en ta Presentación de Declaraciones. 

Por lo expuesto, se OTORGA al solicitante la presente CONSTANCIA ELECTRÓNICA DE ESTAR 
SUJETO AL REGIMEN DE PAGOS A CUENTA, para el período 201801, según 
declaración 35738494S74, presentada et 26/04/2018, la presente Constancia vence el 
31/12/2018. 

Sin perjuicio de las facultades de revisión y fiscalización de esta Administración Tributaria y de los 
resuttados que de ella se produzcan. 

JOHANA EllETH CASTRO MELGAR 
COORDINADORA DE CUENTA CORRIENTI: 

("') Es obligación d-el destinatario de la presente Constancia verificar su validez a 
través de Intemet en la dlrecdól'I http://constanclas.sar.gob.hn/ , Ingresando el 
número 201-18-10500-48232 o mediante el siguiente código QR: 

W"il..&tMiiO W .J.WWW.WWWL 

Scanned bv CamScannP.r 

1 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
ORDEN DE COMPRA 

RTN: 08019016823555 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

Proveedor: GRUPO RIO S. DE R.L. [orden No. J 2018-i}4] 
RTN: 08019008135783 
Dirección: COL. AMERICA BLOQUE F-4 LOTE 6 

Teléfono: 2234-2846/2233-4470 Fecha: 30/10/2018 -----------------
Cotización: GEN10180936 Contacto: -----------------

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. 
Objeto de 

Cantidad Descripción UxM Precio Total 
Gasto 

SUMINISTRO E INSTALACION DE BATERIA 

1 2 l000CCA 12V PARA GENERADOR VOLVO Unidad L. 6,500.00 L. 13,000.00 
V350 

.................. UL TilVIA LINEA .................. 

SOLICITADO POR LA UNIDAD DE SERVICIOS GENERALES SEGÚN MEMORANDUM 
USG-GA-176-2018 

OBSERVACIÓN: SUB-TOTAL L. 13,000.00 
1. :B:sta orden de compra se cancelará a través de cheque DETALLE DE ISV L. 1,950.00 
2. Enviar factura y recibo a nombre de Sistema·Nacional de Emergencias 911 TOTAL L. 14,950.00 
3. Enviar copia de solvencia y constancia ele pagos a cuenta de la SAR 

Li, Retención de: 15% ISV [iJ 1%1SR G] 4 % TURISTICO D 
,\ l.. ... 

Alex Colihaí:e~ :,,,c -. 
Gerente Administrativo 



rirupoRid 
: St')luclones con energía 

Coh America , Bloque F-4, lote 6 
Contiguo a Criollos, Tegucigalpa Tel. 
2234-2846, 2233-4470 

~ 

COTIZACION 
CLIENTE: SISTEMA NACIONAL DE 

EMERGENCIA 911 

ATENCIÓN: ALLAN RODRIGUEZ 

DIRECCION: 

UBICACION: 911 TEGUCIGALPA 

2 SUMINISTRO E INSTALACION DE BATERIAS 

l000CCA 12V. PARA GENERADOR VOLVO V350 

VALIDA HASTA: 15/11/18 
FORMA DE PAGO: e.o.o. 
LUGAR DE ENTREGA: EN sus INSTALACIONES 

~ORLE~J 
SDMO 

COT . NUMERO : (3EN10180936 
16 Oct 2018 FECHA : 

PAGINA : 1 

COD. '··. _,·, \., .P ;; , -~ITARIO . - · 'Í'O.TAL 

6,500.0( 13,000.0( 

SUBTOTAL L. 13,000 .00 

1 
15% ISV L. 1,950.00 

1 
TOTAL .'''.,, \ .:,•! 

..':· 1 ,. 11.,9sct90· ', ,, ' ' " : 
j !0~. A: !\JU .:OM()S RF::::; p,-:,r\ ';]) I\Lí.·:.~ :,( r r, ,,n, ··,:]\é'j¡'I':_, .. _,:~' ··,-_0J,r: ,_· . ,. ¡ iv\, '. r,, . : 1 ,_ •,F''.' ,.a,- /1..~:. ,,:-,,- T ¡;,, ¡:__,._,. 1 ;~l 'J\,:,' ~ -- e" 

TODOS LOS PAGOS DE MANTENIMIENTO DEBERAN REALIZARSE A FAVOR DE GRUPO RIO S . DE R . L . 

APROBADO POR: COTIZADO POR : 

FIRMA: OPTO. TECNICO COMERCIAL 
FECHA: 

Printed by BoltPOF (e) NCH Software. Free far non-commercial use only. 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 08019016823555 
Aldea El Ocota.l, Francisco Morazán. 

Proveedor: 
RTN: Fecha: 
Dirección: ..... Co~I._Q_¡,,u_Q.._n_C_11-_@_-L_f ___ 4-r-k-lr2-k,Hora: 
Teléfono: 2 Z.34 - 2-f14 (p Atendido Por: 

Cont.ado: D Crédito: 15 días: D 
D Aceptan cheques de BCH SI 

No. Cantidad Descripción 

1 L /Jo f (n' ,1? /IJOO ceA J / 2 v' jk1r11 (r'.;(211<?-oJJ¡)/, 

.e_ 1 11 .s- ./-v Lt1 c .~') 01 StrU, . .J. 

Le, )_ 

Nota.'l: 

l. La present<" tiene una vigencia de 30 días a partir de la focha de recepción. 

2. La. presente tiene que venir acompañada con Factura Original y dos copias. 

30 días: 

NO 

UxM 

Vtü 'el o ti 

!solicitud No. 

D 
D 

Precio 

1/b t;.500~ 
' 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

lpJ;J ·13,.000~ 

Ji(b ,1.31000 !' 
¡f~ 1, qso IJ.;! 

tf.b 14,C¡'!;V':_ 

,:t El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondí 

5. Nótifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

Proveedor 



COTIZACION # ~I 001797638 

COL. LOMAS DE MIRAFLORES SUR BOULEVARD KUWAIT, TEG. HONDURAS 

COMERCIAL TEL.: (504)-230-2069 

dtir cheque a nombre de: CEMCOL COMERCIAL 

NDEDOR: ANGEL JOSE V ASQUEZ DERAS 

RTN: 05019000046793 

CEL: (9496)-0207 

10429 SISTEMA NACIONAL DE EMERGENCIA NUEVE, UNO, UNO (911) 

FAX. : (504)-225-6406 

EXT: 1815 

_VENCE: 09/11/2018 

R~¡-· ·-·. Nl:]MERC)'-DE-1.>ARTE _'DESCRIPClONi __ ['.'..>;,,·-, _, · E~ TIENDA,' . , CANTIDAD PRECIO TOTAL-

{ FEP708D BAT8D 

)NDICIONES: 

- LOS PRECIOS AQUI COTIZADOS SON VALIDOS UNICAMENTE POR OCHO 
(8) DIAS,TRANSCURRIDO ESTE TIEMPO SE FACTURARAN LOS PRECIOS 
VIGENTES EN EL MOMENTO DE FACTURACION. 
- PARA LOS ARTICULOS PEDIDOS AL EXTERIOR SE REQUIERE, EL ENVIO 
DE UNA ORDEN DE COMPRA, SI EL CLIENTE TIENE LINEA DE CREDITO 

RRESPONDIENTE APROBADA Y EN CASO CONTRARIO SE REQUIERE EL 
l:'AGO ANTICIPADO DEL 100% DEL VALOR DE LA COMPRA 
- EMITIR PAGO A NOMBRE DE: CEMCOL COMERCIAL RTN :05019000046793 

:ENERADA: 31-oct-2018 

IMPRESA: 31-oct-2018 

Disponible 2 L. 6,663 .71 L. 13,327.42 

Monto Bruto: L. 13 ,327.42 · 
Monto Descuento: L. 0.00 
Monto Impuesto: L. 1,999.11 
Monto Neto: L. 15 ,326.53 

Cerneo! Comercial S.A. de C.V. 
Finna y Sello 

FR.PVEN-015 Rev. 1.0 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

Proveedor: 
RTN: 
Dirección: Hora: -----------------Teléfono: Atendido Por: 

Contado: O crédito: 15 dias: D 30 dias: D 
Aceptan cheques de BCH -SI D NO D 
No. Cantidad Descripción UxM Precio 

.// ;.;__, .lfc:J·h./')'0 {!l.) t,/rt(c! a,.:t tfel ~ !/13 f.! -- L{,. 1-

Not.as: Sub Total 
l. La presente tiene una vigencia de 30 días a partir de la fecha ele recepción. ISV 
2. La presente tiene que venir acompañada con Factura Original y dos copias. Total 
3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

For.m. 012 

Total 

~¡3 3-¿:¡4~¿ 
1 .-

~IÁO 13¡ 3 2 7 \11--
'uo 1,.911. ~( 

t - 5-3 1{/o ',5) 32~ LJ 

4,. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondi 

5. Nótifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

... 
omp!~s,_.,.--- Proveedor 

~ 

/"". _,,..,....-,---~-~-· 



1•u1\'!11c.uu,1 cr 11.11:m .. 1 11c31~ 

Bt~tll\i~~ 
Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno {911) 

RESUMEN DE COTIZACIÓN 

#198 
DESCRIPCION DEL BIEN O SERVICIO COTIZADO: 

SE COTIZO ROTULO PROMOCIONAL PARA INAURACION DE PROYECTO DEL SNE911 DE TELA ATLANTIDA SOLICITADO POR LA GERENCIA 

DE PROYECTOS SEGÚN MEMORANDUM SNE911-GDP·143·2018 

Nº PROVEEDOR MONTO OBSEVACIONES FECHA 

1 MARKETING JIRETH L. 1,725.00 Cumple con todas las 

especificaciones del 22/10/2018 

requerimiento precio 

más bajo en relación 

con los demás 

cotizantes 

2 SPEED DIGITAL L. 2,300.00 Cumple con todas las 22/10/2018 
especificaciones del 

requerimiento precio 

más alto en relación 

con los demás 

cotizantes 

LA COMPRA SE ADJUDICA AL OFERTANTE: MARKETING JIRETH 

Postor más bajo 
[~] postor único D postor no más bajo D 

Otros ___________________________ _ 

Comentario: se recomienda que la adquisición basada en el cumplimiento del requerimiento, calidad, precio 

y la entrega es inmediata se realice con el postor uno (MARKETING JIRETH}, ya que se considera la condición 

más favorable para el SNE911. 

Sistema Nacional de Emergencia Tegucigalpa, Honduras 
Aldea el Ocotal. 

,. '• ~ ' 



-: t .1 '.J&"fl'\.!~,i.l!{l.t.? ", ''4,·~ 

~J:i::.~r~,¡¡;,t;1 

Para: 

Asunto: 

Fecha.: 

MEMORANDUM 
USG-GA--176-2018 

Lic. Alex Rolando CoHndres Lainez 
Gerente Administrativo 

Solicitud de Compra e instalación Baterías de planta eléctrica 

03 de octubre del 2018 

============================================================= 

Por este medio y de la manera más atenta me dirijo a usted , para solicitarle la 
autorización de la compra e instalación de las 02 BATERIAS DE LA PLANTA 
ELECTRICA del SNE 911 Tegucigalpa. 
Se realizo el mantenimiento preventivo de la planta eléctrica: 
1- Cambio de aceite 
2- Cambio de Coolant 
3- Cambio de Filtros aceite 
4- Cambio de Filtros de Combustible 
5- Cambio de Filtro de aire 
6- Revisión del equipo y pruebas d~l encendido 

El Reporte de trabajo fue realizado por la empresa GRUPO RIO que nos brinda el 
mantenimiento preventivo de la planta eléctrica del SNE 911. 
Dicho personal recomienda el Cambio de 02 Baterías de la planta eléctrica, para 
realizar la correcta o debida compra e instalación se requiere de la presencia de 
técnicos de planta eléctrica. 
Además, se anexa reporte de trabajo y fotos 

Sin más por el Momento 

Saludos Cordiales 

Sistema Nacional de Emergencias, Tegucigalpa, Honduras 

{) ' r _ ~~b ~J:º?b 
K_ ~ t/t' (/ VVW-Cpt lo / 2 .1,0;; ~ Jeosns - eJqwoi~o da(.,uewn4 s0400Jap 8 ~OZ/0 ~/6Z 







r:J!\H llll ru,r;!Hl'IAI, tA r,.u IU~l / / ;'",..!, A1 

Hfl.l!1Jt~1 Jl~ 

Proveedor: 

RTN: 
Dirección: 

Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
ORDEN DE COMPRA 

RTN: 080190168235,55 
Aldea El Ocot,il, Francisco Morazán. 

PAPELERIA HONDURAS S. DE R.L. l Orden No. 

08019998391040 
BO. MORAZAN FTE. ANTIGUO CENTRO SOCIAL 

2018-515 ] 

Teléfono: 2235-6315 Fecha: 31/10/2018 
Cotización: Contacto: FREDY GALO 

De conformidad a su cotización, solicitamos la entrega de los productos o prestar los servicios detallados a continuación: 

No. Objeto de 
Cantidad Descripción UxM Precio Total 

Gasto 

1 30 BOTELLAS DE TINTA EPSON T664320 Unidad L. 230.00 L. 6,900.00 
2 25 BOTELLAS DE TINTA EPSON T66-1-220 Unidad L. 230.00 L. 5,750.00 

3 25 BOTELLAS DE TINTA EPSON TG64420 Unidad L. 2~30.00 L. 5,750.00 

... .. ... .... .. ULTIMA LINEA ... ...... .. 

SOLICITADO POR EL AREA DE ALMACEN Y SUMINISTROS SEGÚN REQUERMIENTO 
142-10-2018 

OBSERVACIÚN: SlJB-TOTAL L. 18,400.00 
1. Est.1. orden de compra se cancelará a través de cheque DETALLE D E ISV L. 2,760.00 
2. Enviar factura y recibo a nombre de Sistema Nacional de Emergencias 911 TOTAL L. 21,160.00 
3. Enviar copia de solvencia y constancia de pagos a cuenta de la SAR 

4. Retención de: 15% ISV m 1% ISR o 4 % TURISTICO D 

, ~YDffi \ 
G:::1~~1~t'+1vJ, / ( ·. 

/ .~ / 
Alex Colindfos'

1
"· · ,-~, \, ' 

. J .. , ur:-, .-
Gerente Administrativo · 



Papelería 
Hond111.ra§ 
S. de R .• L 

Arliculos de Oficln", Suministros de 
Cam_put'o y M.itcrfoies de Asco. 

SEÑORES: Sistema de Eme:rgen.cias 9 11 

DIRECCiON: CIUDAD 

ATENC!ON: Dcpto d e Compras 

r::.JE:CU1WO EN VEN'l'/\$: F:redy Galo 
E-mail. p;¡iRfl~!L~;;istm:C&vahoo com mx 

.Ea:Tio :'vio:-:i:,,:in, frente .u ::i.ntip¡o Centro Social 
:JrJvcr:;it:l.r:<l, c~~ll :No. i3:>8, 

1\-:.~1ci~p.1.1 .vLD.C. 

E-mail: pa~1c!1:rtll1onctu~1St1_::u@,y:1r.oo.coru.mx 

COTIZACION 

Por medio de !a presente nos permitimos COTIZAR los productos que a continuacion detallamos: 

No. 1 CANT. 

25 

25 

DESCRIPCION 

CARTUCHOS DE TI NTA EPSON T664320 

CARTUCHOS DE TINTA í:.PSON T664220 

CARTUCHOS DE TINTA EPSON T654420 

; 

VENTAS EXENTAS 

MAS VENTAS GRABADAS 

MAS EL 15¾ SOBRE VENTA 

TOTAL 

- .,> \ ~ 
¡ t 
:-¡ 

\ ~ 
' • 

; } 
- ·.• 

CALIDAD, EFICACIA Y BUEN SERVICIO 

R.T.N.: 08019998391040 

FECH/\: 31 de Oc ubre dd 2013 

P . UNITARIO P. TOTAL 
230.00 

230.00 

230.00 

6,900.00 

S.750.00 

5,750.00 

18,400.00 

18,400.00 

2,760.00 

21,160.00 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLICITUD DE COTIZACION 

RTN: 08019016823555 

,,..·;) º L 1- d 1 
.Aldea El Ocot,,1.l, Francisco Morazán. 

Proveedor: -ior ./'. ~ v1 ci ttnvtu,1 ¡r¿1.:; 5. d1: R ··L. 
RTN: 08Q ¡ e¡ q e¡ f?> JCil oq () Fecha: 
Dirección: ·g,D H o ~1no r1 + k CJU,~hv s:.oc'.w }Hora: 
Teléfono: ;J;)..~ s· ~ 6 .3 ) s- Atendido Por: 

Contado: D Crédito: 

Aceptan cheques de BCH 

No. Cantidad 

1 ~-o Corh·c..h:J\ 
;) JS Cav- ·tv ~Jic l., 

3 .,')':) C.CN·h; ,:~o ~ -----

Notas: 

15 di.as: 

SI 
D 
D 

Descripción 

e~ ·+i\~-~( f 1ró'ún ·16(~-~ :S:)ú 

~ ·-tin·h t.'P.ro n ·-r (,G '--{ J :> <) 

ci~ ·ft'nf~ 'f V~·O•,t¡ ··1 f;(;.t.¡ "i,}o 

l.J L -

l. La presente tiene m1a vigencia de 30 días a partir de la fecha de recepción. 

2. La presente tiene que venir acompaüacla con Factma Original y dos copias. 

30 dias: 

NO 

UxM 

Unídod 
Un idocl 

t)(11áu. d 

!solicitud No. 

D 
D 

Precio 

¿;i30 00 
~jO .el) 

;) ~!, D . 00 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no recibir producto en caso de no cumplir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

G CfDD , Ot> 

iS ;.·4 ~-o.oo 
5 . ··=t-·so . o u 

IB :..¡oo , tJD 

d 1 .::/:1:;0 . ºº 
e) i 1/a() ,()0 

4. El presente documento no representa una obligación financiera sin estar acompañada con el respaldo correspondi 

5. Notifíquese de inmediato de no poder cumplir con lo especificado. 

Observación : 

Proveedor 



NVERSIONES TECNICAS GLOBALES S DE Rl 

Barrio f\/iorazán/ Edficio L. fVf.,, Calle vuelta del codo/ segundo piso local 2 

·'-eféfonos 2232-0852 / 2235-7213 E-moií: integlo@ymail.com 

RTN : 0801-9009-203907 

CUENTE: Sistema de Seguridad de Emergencia Nacional 911 FECHA: 31 ele Octubre del 2018 

DIRECGON: CIUDAD 

·nENCION: DEPARTAMENTO DE COMPRAS 

CANTIDAD UNIDAD DESCRIPC!ON 

30 Cartuchos de tinta epson t664320 

2S Cartuchos de tinta epson t664220 

25 Cartuchos de tinta epson t664420 

Administración 

EXENTAS 

SUB TOTAL 

(+) i5% SOBRE VENTA 

TOTAL 

Pf~NIT. 
L. 245.00 

L. 245.00 

l. 245.00 

l. 

L. 

L. 

L. 

L. 

L. 
L. 

P/TOTAl 
7,350.00 

6,125.00 

6,125.00 

19,600.00 

19,600.00 

21940.00 

22,540.00 



~~\ •. Ul\.,t,r.':liN,\I l;t lP,llliCf rlf:Ja<¡ 

~'i'liitr.J~. 
Sistema Nacional de Emergencias Nueve, Uno, Uno {911) 

RESUMEN DE COTIZACIÓN 

#202 
DESCRIPCION DEL BIEN O SERVICIO COTIZADO: 

SE COTIZARON BOTELLAS DE TINTA SOLICITADOS POR EL AREA DE ALMACEN DE SUMINISTROS SEGÚN REQUERIMIENTO 142-10-2018 

Nº PROVEEDOR MONTO OBSEVACIONES FECHA 

1 PAPELERIA HONDURAS L. 21,160.00 Cumple con todas las 
S. DE R.L . especificaciones del 31/10/2018 

requerimiento precio 

más bajo en relación 

con los demás 

cotizantes 

2 INVERSIONES TECNICAS L. 22,540.00 Cumple con todas las 31/10/2018 
GLOBALESS. DE R.l. especificaciones del 

requerimiento precio 
más alto en relación 

con los demás 

cotizantes 

LA COMPRA SE ADJUDICA Al OFERTANTE: PAPELERIA HONDURAS S. DE R.L 

Postor más bajo postor único D postor no más bajo D 
Otros ___________________________ _ 

Comentario: se recomienda que la adquisición basada en el cumplimiento del requerimiento, calidad, precio 

y la entrega es inmediata se realice con el postor uno (PAPELERIA HONDURAS S. DE R.L.), ya que se 

considera la condición más favorable para el SNE911. 

Jefe 

Sistema Nacional de Emergencia Tegucigalpa, Honduras 

Aldea el Ocotal. 

., 
',. 

., .... ·t' 



Sistema N acional de Emergencias Nueve, Uno, Uno (911) 
SOLlCITUD DE COTIZACION 

RT'N: 080190168235.55 
Aldea El Ocotal, Francisco Morazán. 

Proveedor: ~ -~ V E.f<-8W r,11é:. S 'l&NicA .S ~i of.7"4Je,; s .d.2 ¡¿_ 1.,.~ 

OBo 'j - qe,09 --/:?ú3 C(o '-l Fecha: RTN: 
Dirección: 'So . rlo roWA ·1<.J \ht...,.L.O i--H . Hora: 
Teléfono: ;;>;;i:::.':l ~ o<os ;)_ I ;JJ .55 - .-.=?;;. i 3 Atendido Por: 

Contado: D Crédito: 

Aceptan cheques de BCH 

No. Cantidad 

i 30 Co" h chD~> 
,J . .?s ~ CN -hJ c-1/1,ü~ 
.., .:9'5 COY tu ch.o~ ' "I 

.. ------ -

Notas: 

Áo 
e~~ 
cjl(¿ 

15 dias: D 
D SI 

Descripción 

+1 () ~LI ·'f'0ri Of ·y--f G lc,1._¡ 3~ 

·-hn+c1 'f f'1;·011 ·+ 0 l)L( ,}. ,-;}-O 

-hr, ·\-a [ h ·ú,'\ ·f 0 G'-l ,.()-ú 

U -. ~ . ~-

l. La presente tiene m1a vigencia. de 30 días a partir de la fecha de recepción. 

2. La presente tiene que verúr acomparla.da con Factm-a Original y clos copias. 

30 dias: 

NO 

UxM 

J ('1' trJ <:' c:Í 

Un1dud 
l)·<Jo el 

!solicitud No. 

D 
D 

Precio 

;;--¡:;. ºº 
.)l! 'S' , QL) 

(Ji..(<; ,00 

Sub Total 
ISV 
Total 

3. Nos reservamos el derecho de no rec ibir producto en caso de no cumpl ir con lo acordado. 

Form. 012 

Total 

;:¡ ,8~0.00 

(o , '/):=í' , oo 
b ·-(X , OO 

1c\ taoo,oo 
,':}. , qqo.oo 

;:,>;; stto .oo 

4. El presente documento no rep resenta una obligación financ iera sin estar acompañada con el respa ldo correspond í 

5. Notifíquese de inmed iato de no poder cumpl ir con lo especificado. 

Observación : 

Proveedor 



Sistema Nacional de Emergencias Nueve, 
• Uno, Uno (911) 

3ienes y Suministros o 

\lombre de la Gerencia o Unidad que solicita: 

tem Según POA-2017 (en caso de no encontrarse, justificar.) 

Requisición para !a Compra de Suministros, 
Bienes y/o Servicios 

Consultoría 0 Obras O 

Almacen 

Objeto de Producto, Bien y/o Servicio Especificaciones Técnicas 
Unidades de 

No. 
Gasto 

Cantidad M~dirfa 

1 100 Binder clips de 25MM/1x12 caia 

2 50 caias oara archivar unidad 

3 100 marcador resaltadodor rosado unidad 

4 100 marcador resaltadodor anaraniado unidad 

5 100 Maskina taoe delaado . unidad 

6 100 Taoe arande oara sellar caias unidad 

7 100 Tape transparente pequeño unidad 

8 100 Minas 0.7 unidad 

9 50 Sacapuntas unidad 

10 50 Tiíeras unidad 

11 25 Cuadernos unicos cirandes unidad 

12 250 Papel bond tamaño carta resma 

'13 100 Lapiz tinta neoro caia 

14 100 Libretas Taauíaraficas unidad 

15 30 TintaEoson 664-320C/maaenta unidad 

16 25 TintaEoson 673-220C/ cvan unidad 

17 25 TintaEoson 673-420C/Amarillo ~ --.. unidad 

Nombre Celena Chavarria 1/1'; ""º -u, 
~~ ~ ~'\; ·~ ~ ~)\'·: 

Cargo Encargada del almacen firma : · ~ fJ)1)/q \' 
... \ ' V) ~ 1/ ; 

~ - j · { , AL ·!) /.i (0i~Bkc '''+- i MA([A , . , 
'ara uso exclusivo de la Gerencia Administrativa J 'l e .,,,-- -., ~ . , ,. . 

K=fJ c.Ji~t.i.L 0/ 1,.,t .,/ 
- - 1 ___,, '" -~u.. ~,...,,. -~--- -, <-,;_, ~ (¡ 'r - .. ~;,;-. ' 

Vo. Bo. Gerente Administrativo 

Vo. Bo. Jefe Unidad de Compras 




