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SECRETARIA DE DESARROLLO E INCLUSION SOCIAL

PROGRAMA PRESIDENCIAL CIUDAD MUJER

REPORTE DE COMPRAS MENORES CONSOLIDADAS

MES DE NOVIEMBRE 2019
NUMERO DE
% ORDEN DE ADJUDICADO AL ENLACE
NO. IDENTIFICACION DE DESCRIPCION PRODUCTO CANTIDAD PRECIO TOTAL STATUS o/C
COMPRA PROVEEDOR HONDUCOMPRAS
PROCESO
1 CM-DNPPCM-095-2019 OC-DNPPCM-141-2019 IMPRESION DE MEMORIAS INSTITUCIONALES XMEDA 250 L.15640 1.39,100.00 ADJUDICADO POF VER ENLACE
REFRIGERIOS PARAINAUGURACION DE CENTRO
2 CP-DNPPCM-096-2019 OC-DNPPCM-136-2019 CUDAD MUJER JUTICALPA COMEDOR DUVIS 400 L4500 L.18,000.00 ADJUDICADO PDF VERENLACE
SERVICIO DE MANTENIMIENTO CORRECTNVO DE
MOBILIARIOPARA LOS CENTROS CIUDAD MUJER
8 CP-DNPRCI-106-2019 - KENNEDY, CHOLOMA, CIUDAD MUJER MOVLL Y - ! - - FRACASADO - VERENLACE
DRECCION NACIONAL
CONTRATACION DE SERVICIO DE ALQUILER DE
EQUIPO DE AUDIO Y VIDEO PARA EVENTO DE
4 CP-DNPPCM-113-2019 OC-DNPPCM-134-2019 NAUGURACION DE CENTRO GUDAD MUJER MULTISERVICIOS AUDIO VISUAL 1 1.43815.00 1.43815.00 ADJUDICADO PDF VER ENLACE
JUTICALPA
CONTRATACION DE SERVICIOS DE
MANTENMENTO DE VEHICULOS DE LA OABI
5 CP-DNPPCM-115-2019 OC-DNPPCM-137-2019 ASIGNADOS EN CALIDAD DE PRESTAMO ALA GRUPO Q (AUTOPITS) 1 1.10293.34 1.10203.34 ADJUDICADO POF VER ENLACE
DRECCION NACIONAL DEL PROGRAMA CIUDAD
MUJER
ADQUISICION DE PLACAS DE RECONOCMIENTO
6 CM-DNPPCM-117-2019 OC-DNPPCM-151-2019 PARAEVENTO DE RENDICION DE CUENTAS DEL GRAFICOS TEGUCIGALPA 30 L.1,02350 1.30,705.00 ADJUDICADO PDF VER ENLACE
PROGRAMA CIUDAD MUJER
7 CP-DNPPCM-123-2019 , ADQUISICION DE BATERIA PARAMOTO 12V 6AH , 3 _ _ FRACASADO _ VER ENLACE
SERVICIO DE MANTENMIENTO PREVENTNO Y
8 CP-DNPPCM-126-2019 OC-DNPPCM-148-2019 CORRECTVO DE EQUIPO MEDICO DEL CENTRO SMEDIC 1 1.74,69250 1.74,692.50 ADJUDICADO PDF VER ENLACE
CIUDAD MUJER KENNEDY
CONTRATACION DE SERVICIO DE MANTENIMIENTO
9 CP-DNPPCM-128-2019 _ DE VEHICULOS _ 1 _ _ FRACASADO _ VER ENLACE
CONTRATACION DE PRUEBAS DE LABORATORIO
10 CM-DNPPCM-129-2019 OC-DNPPCM-147-2019 DE PLANTA E TRATAMENTO Y POZO DE AGUA LAB,SDRS?RR,&DJEQS:L,JS‘S 1 L.13617.36 L.13617.36 ADJUDICADO POF VER ENLACE
POTABLE DEL CENTRO CIUDAD MUJER CHOLOMA
ADQUISICION DE UTENSILIOS DE COCNA PARA
1 CP-DNPPCM-130-2019 US0 DEL PROGRAVIA CUDAD MUJER 1 FRACASADO VER ENLACE



http://tiny.cc/wigchz
http://tiny.cc/uhhchz
http://tiny.cc/duhchz
http://tiny.cc/jaichz
http://tiny.cc/lhichz
http://tiny.cc/fqichz
http://tiny.cc/xsichz
http://tiny.cc/iyichz
http://tiny.cc/p8ichz
http://tiny.cc/ofjchz
http://tiny.cc/pupchz

CP-DNPPCM-131-2019

(OC-DNPPCM-143-2019

ADQUISICION DE SERVICIO DE ALIMENTACION
PARA EVENTO FERIA DE EMPRENDIMIENTO A
REALIZARSE EN CENTRO CIUDAD MUJER SPS

DON APETITO

1 L.34,500.00

L. 34,500.00

ADJUDICADO

PDF

VER ENLACE

(CP-DNPPCM-135-2019

MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTVO,
DESINSTALACION, SUMINISTRO E INSTALACION
DEL SISTEMA Y UNIDADES DE ARES
AACONDICIONADOS PARA UNIDADES MOVILES DE
LA FLOTA VEHICULAR DE CIUDAD MUJER MOVIL

EVALUACION

VER ENLACE

CP-DNPPCM-137-2019

ADQUISICION DE SERVCIO DE ALIMENTACION
PARA EVENTO DE | EDICION DE LAS PLAZAS
NAVIDENAS CIUDAD MUJER

FRACASADO

VER ENLACE

NOTA: LOS PROCESOS QUE NO ESTAN CONCLUIDOS, SE ESTARA REMITIENDO LA INFORMACION COMPLEMENTARIA A MEDIDA QUE SE PRESENTEN AVANCE EN LOS MISMOS.
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http://tiny.cc/62pchz
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DIRECCION NACIONAL PROGRAMA CIUDAD MUJE

R

Codigo: FO-03116-10

ORDEN DE COMPRA

PROCESO DE COMPRA No. CP- DNPPCM -095-
2019
ORDEN DE COMPRA No. : 0C-DNPPCM-141-2019|
Fecha de emision de Q/C: 19-Nov-19
DATOS DEL PROVEEDOR DATOS DEL SOLICITANTE
Nombre del Proveedor: Xmedia “[RTN: 08019016859930
Nombre del contacto: Rony Bulnes Contacto: Claudia Berganza
E-mail contacto: |No. Teléfono: |2228-2017
2235-3601 Colonia Kennedy, final de la segunda entrada, 1 1/2 cuadra
Direccion y teléfono: Direccion:  |antes del Estadio Emilio Larach
E-mail de
Metédo de Cotizacién: Personal; D Teléforo y via e-mal E;:] contacto: cherganza@ciudadmujer.gob.hn

DESCRIPCION DEL SERVICIO / SUMINISTRO CONTRATADO

Precio Total de O/C: L. 39,100.00 TERMINOS Y CONDICIONES:
Nombre del Proveedor: Xmedia IMPORTANTE:
Fecha de ejecucion del ;
serviciolsuministro: La entrega de los bienes debe realizarse a mas tardar el IMPORTANTE:
27 de noviembre de 2019
El pago se hara efectivo dentro de los 15 dias siguientes
Condiciones de Pago: 618 impepcixioe [oSbloiBs y e preseibindo . | iy
factura, recibo registro Siafi y constancia de Solvencia de
la SAR
Objeto del Descripcion Cantidad Precio Unitario Precio Total
Gasto
Impresion de memorias institucionales con las siguientes especificaciones:
46 paginas, full color tamafio 8 % x 11 pulgadas de ancho, papel satinado 250 L. 136.00 L. 34,000.00
base 80, caratula full color con brillo UV en portada, cartulina cover base
12, grapadas con lomo
Sub total L. 34,000.00
Impuesto S/V (15%) L. 5§,100.00
\BENCL I Total L. 39,100.00
& “ SR ]
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Republica de Honduras
Impreso por: HRIVERA8
PROD

EJECUCI ON DE GASTGOS

F-01
Gestion: 2019
R_EGA _FO1F07

20/11/2019 13:47:06

Unidad Ejecutora:

Pagina 1 de 2
DOCUMENTOS DE:
Lugar: Distrito Central Fecha Elaboracién: 20/ 11/ 2019 Precompromiso
o _ ) ) Compromiso
Institucion: [ 0244 ] Direccién Nacional del Programa Ciudad Mujer Devengado 51
Gerencia Administrativa: GERENCIA CENTRAL Secuencia
001 | PROGRAMA "PRESIDENCIAL CIUDAD MUJER ggﬁ;:g:gges

REGISTRO DE: Precompromiso

Compromiso

Devengado

Regularizacién | ]

BENEFICIARIOS:

Nombre o Razén Social Tipo y No de Documento Bancoy Cuenta
Tipo Documento Cadigo Cuenta Importe
X MEDIA S. DER.L. RTN 08019004466458 00007 100603860 34,000.00
DOCUMENTOS DE RESPALDO
Tipo de documento ORDCOM ORDEN DE COMPRA OC- DNPPCM 141-
Denominacion 2019 Secuencia No.Doc F01 Origen
Numero de Documento
20/ 11/ 2019 30/11/19 141 Fecha Firma origen

Fecha de Recepcion

Fecha de Vencimiento

Proceso de Compra No

CLASE DE GASTO: -
Servicios Personales

[]
[]

Servicios Profesionales y Técnicos

Bienes y Servicios

Bienes de uso |:|

L]

Construcciones

Deuda Publica

Transferencias

[]
[]

]

Otros

Pasajes y Viaticos

OPERACIONES CONTABLES : Anticipos [ ] Deuda Publica ] Devoluciones D Otros D
FUENTE DE FI NANCI AM ENTQ. 11  Tesoro Nacional S| GADE TRAMD
Denomi naci 6n
Bl P: TI PO
ORGANI SMO FI NANCI ADOR: 1 Tesoreria General de |la Republica - Efectivo
Denomi naci 6n CONVENI O
IMPUTACION
IMPORTE IMPORTE
ACT OBJ BEN CUENTA DESCRIPCION MONEDA MONEDA Dif.
PRO|SUB | PROY OBRA | GTO | TRAN | CONTABLE NACIONAL EXTRANJERA Camb.
11 | o0 | 000 002 | 33300 | 0000 Productos de Artes Gréficas 39,100.00 0.00 0.00
TOTAL AFECTADO 39,100.00 0.00 0.00
SON: TREINTA Y NUEVE MIL CIEN 00/100
TOTAL DEDUCCI ONES 0.00 0.00 0.00
TOTAL RETENCI ONES 5,100.00 0.00 0.00
MONTO A PAGAR 34,000.00 0.00 0.00

RESUMEN DE LA OPERACION
Se realiza pago a X MEDIA S. DE R.L. con orden de compra OC-DNPPCM-141-2019 por concepto de 250 impresion
de memorias institucionales del Programa Ciudad Mujer con las siguientes especificaciones: 46 paginas, full color
tamario 81/2 x 11 pulgadas de ancho, papel satinado base 80, caratula full color con brillo UV en portada, Caratula
cover base 12, grapadas con lomo.

CUENTAS BANCARIAS

Cédigo Banco: ‘ 1 ‘ ‘

TGR-CUENTA UNICA EN MONEDA NACIONAL

Nombre

Cuenta Origen/CUT ‘

11101010006181

NUmero de Cuenta

Libreta ‘

02440011101

CUENTA/ LIBRETA

Numero de Libreta

DIRECCION Y COORDINACION CENTROS CIUDAD MUJER

MONEDA:

Codigo:  HNL Descripcion LEMPI RAS

Firmado por:

Verificado por:

RRODRIGUEZ26

RICARDO RODRIGUEZ RODRIGUEZ

Aprobado por:

HRIVERA8

HENRY OMAR RIVERA PORTILLO

Fechay hora:

20/11/2019 10:31:40

Fechay hora:

20/11/2019 13:44:37

Fechay hora:
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Republica de Honduras

Impreso por: HRIVERA8

EJECUCI ON DE GASTGOS

F-01
Gesti6n: 2019
R_EGA _FO1F07
20/11/2019 13:47:06

PROD h
Pagina 2 de 2
RETENCI ONES
CODI GO DESCRI PCI ON | MPORTE
2140 | MPUESTO SOBRE VENTAS 15% 5,100.00 0.00
TOTAL 5,100.00 0.00
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T DIRECCION NACIONAL PROGRAMA CIUDAD MUJER Codigo: FO-03116-10
FOR LN VIO WEOR
ORDEN DE COMPRA
PROCESO DE COMPRA No. CP- DNPPCM -096-
2019
ORDEN DE COMPRA No. : OC-DNPPCM-136-2019
Fecha de emision de O/C: 12-Nov-19
DATOS DEL PROVEEDOR DATOS DEL SOLICITANTE
Nombre del Proveedor; Comedor Duvis IRTN: 08019016859930
Nombre del contacto: Yoni Mauricio Paz Contacto: Claudia Berganza
E-mail contacto: ispaz@gmail.com No. Teléfono: |2228-2017
9570-2667 [ 9681-2665 Colonia Alameda Edificio Plaza del Carmen, tercera avenida,
Direccion y teléfono: Direccion:  |cuarta calle, esquina opuesta a Escuela Honduras
, o E-mail de
Metddo de Cotizacion: Personal D Teléfono y via e-mail ED contacto: cberganza@ciudadmuier.gob.hn

DESCRIPCION DEL SERVICIO / SUMINISTRO CONTRATADO

Precio Total de O/C: L. 18,000.00 TERMINOS Y CONDICIONES:
Nombre del Proveedor: Comedor Duvis IMPORTANTE:
Se requiere que el servicio este disponible a las 8:30
Fecha' d.e ejecucion del a.m. yse'nnrse alas ‘1.0:00 a.m. El evento se llevara a IMPORTANTE:
servicio/suministro: cabo el dia 21 de noviembre en el Centro Ciudad Mujer
Juticalpa, ubicado en la Colonia Santa Clara Sur
El pago se hara efectivo dentro de los 15 dias siguientes
Condiciones de Pago: Al recepcl_ﬁn g llos bael.wes Y8l e Gl IE} IMPORTANTE:
factura, recibo registro Siafi y constancia de Solvencia de
la SAR
Objeto del Descripcion Cantidad Precio Unitario Precio Total
Gasto
Refrigerios que incluyan 4 boquitas: 2 saladas y 2 dulces (como sugerencia:
i.iaﬁr:iwmh de jamon y queso, taquitos de res, chilenas de cajeta y pastelito de 400 L. 39.13043 L. 15,652.17
Debe incluir refresco gaseosa en lata de 355 ml (sabor variado)
Sub total L. 1565217
[impuesto SV (15%) [ L 234783
| Total /| | L. 18,900}

4
¥ ) %
Rosa de Lourdes Paz Haslar ¢ f;-(.f."j', G g
b Delegada Presidencial 2. / * x| - _;,'
Elaboragion Aprobacion T, i
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Republica de Honduras
Impreso por: HRIVERA8
PROD

EJECUCI ON DE GASTGOS

F-01
Gesti6n: 2019
R_EGA _FO1F07
15/11/2019 10:44:24

Pagina 1 de 2
DOCUMENTOS  DE:

Lugar: Distrito Central Fecha Elaboracién: 13/ 11/ 2019 Precompromiso

N N Compromiso
Institucion: 0244 | Direccién Nacional del Programa Ciudad Mujer Devengado
Gerencia Administrativa: GERENCIA CENTRAL Secuencia

3 Operaciones

Unidad Ejecutora: 001 PROGRAMA "PRESIDENCIAL CIUDAD MUJER Contables

Compromiso

REGISTRO DE: Precompromiso

Devengado

Regularizacién | ]

BENEFICIARIOS:

Tipo y No de Documento

Banco y Cuenta

Nombre o Razén Social

Tipo Documento Codigo Cuenta Importe
YONI MAURICIO PAZ MARTINEZ TID 1515-1974-00276 00007 728217341 15,652.17
DOCUMENTOS DE RESPALDO
Tipo de documento ORDCOM ORDEN DE COMPRA OC- DNPPCM 136-
Denominacion 2019 Secuencia No.Doc Fo1 Origen
Numero de Documento
‘ 13/ 11/ 2019 ‘ ‘ 23/ 11/ 19 ‘ ‘ 136 ‘ Fecha Firma origen

Fecha de Recepcion

Fecha de Vencimiento

Proceso de Compra No

CLASE DE GASTO:

Servicios Personales Bi

[]
[]

[]

Servicios Profesionales y Técnicos

Bienes y Servicios

Construcciones

enes de uso |:|

L]

Deuda Publica

Transferencias

[]
[]

]

Otros

Pasajes y Viaticos

OPERACIONES CONTABLES : Anticipos [ ] Deuda Publica ] Devoluciones D Otros D
FUENTE DE FI NANCI AM ENTQ. 11  Tesoro Nacional S| GADE TRAMD
Denomi naci 6n
Bl P: TI PO
ORGANI SMO FI NANCI ADOR: 1 Tesoreria General de |la Republica - Efectivo
Denomi naci 6n CONVENI O
IMPUTACION
IMPORTE IMPORTE
ACT OBJ BEN CUENTA DESCRIPCION MONEDA MONEDA Dif.
PRO|SUB | PROY OBRA | GTO | TRAN | CONTABLE NACIONAL EXTRANJERA Camb.
11 | o0 | 000 002 | 31110 | 0000 Productos Alimenticios Y Bebidas 18,000.00 0.00 0.00
TOTAL AFECTADO 18,000.00 0.00 0.00
SON: DIECIOCHO MIL 00/100
TOTAL DEDUCCI ONES 0.00 0.00 0.00
TOTAL RETENCI ONES 2,347.83 0.00 0.00
MONTO A PAGAR 15,652.17 0.00 0.00

RESUMEN DE LA OPERACION
Se realiza pago de Orden de Compra OC-DNPPCM-136-2019 a YONI MAURICIO PAZ MARTINEZ, por el servicio de
400 refrigerios que incluyen 4 boquita, 2 saladas y 2 dulce como sugerencia sandwich de jamén y queso, taquitos de
res, chilenas de cajeta y pastelito de pifia debe incluir refresco gaseoso en lata de 355 ml, se requiere que el servicio
esté disponible a las 8:30 am y se servirse a las 10:00 am. El evento se llevara a cabo el dia 21 de noviembre de 2019
en el Centro Ciudad Muijer Juticalpa.

CUENTAS BANCARIAS

Cédigo Banco: ‘ 1 ‘ ‘

TGR-CUENTA UNICA EN MONEDA NACIONAL

Nombre

Cuenta Origen/CUT ‘

11101010006181

NUmero de Cuenta

Libreta ‘

02440011101

CUENTA/ LIBRETA

Numero de Libreta

DIRECCION Y COORDINACION CENTROS CIUDAD MUJER

MONEDA:

Codigo:  HNL Descripcion LEMPI RAS

Verificado por:

RRODRIGUEZ26

RICARDO RODRIGUEZ RODRIGUEZ

Aprobado por:

HRIVERA8

HENRY OMAR RIVERA PORTILLO

Fechay hora:

13/11/2019 11:55:59

Fechay hora:

13/11/2019 16:19:17

Firmado por:

Fechay hora:




i -

Republica de Honduras

Impreso por: HRIVERA8
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PROD h
Pagina 2 de 2
RETENCI ONES
CODI GO DESCRI PCI ON | MPORTE
2140 | MPUESTO SOBRE VENTAS 15% 2,347.83 0.00
TOTAL 2,347.83 0.00
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DIRECCION NACIONAL PROGRAMA CIUDAD MUJER

Codigo: FO-03116-10

| e Y loRDEN DE COMPRA

PROCESO DE COMPRA No. CP- DNPPCM -113-
2019
ORDEN DE COMPRA No. : OC-DNPPCM-134-2019
Fecha de emision de Q/C: 11-Nov-19
DATOS DEL PROVEEDOR DATOS DEL SOLICITANTE
Nombre del Proveedor: Multi Servicios Audiovisual RTN: 08019016853930
Nombre del contacto: Irwin Duarte Contacto: Claudia Berganza
E-mail contacto: ventas@multiserviciosaudiovisual.com No. Teléfono: |2228-2017
9931-0042

Colonia Alameda Edificio Plaza del Carmen, tercera avenida,

Direccion y teléfono: Direccién:  |cuarta calle, esquina opuesta a Escuela Honduras
; : . E-mail de
Metodo de Cotizacion: Personal; D Teléfono y via e-mail L—x:l contacto:

cherganza@ciudadmujer.gob.hn

DESCRIPCION DEL SERVICIO / SUMINISTRO CONTRATADO

Precio Total de O/C: L. 43,815.00 TERMINOS Y CONDICIONES:
Nombre del Proveedor: Multi Servicios Audiovisual IMPORTANTE:
Foclia:tlo slecuctsni dal La instalacion se debera realizarse un dia antes del
e ! 2 evento. La fecha del evento es el 21 de noviembre de  |IMPORTANTE:
servicio/suministro;
2019
El pago se hara efectivo dentro de los 15 dias siguientes
Condiciones de Pago: ala recopdOn delosbisteny aapresentadindale. | pnemyyre,
factura, recibo registro Siafi y constancia de Solvencia de
la SAR
O‘:GJ:‘S";" Descripcion Cantidad Precio Unitario Precio Total
Audio profesional:
Seis (6) parlantes profesionales con capacidad de 400 px
2. Un (1) parlante como monitor para el uso del Presidente en su discurso.
3. Dos (2) microfonos inalambricos
4, Dos (2) laptops
5, Una (1) consola de audio digital
6. Una (1) red de cableado
;.i:lenna: (1) tarima de 7 mis de ancho por 3.5 de largo a nivel de piso 1 L. 38,100.00 L. 38.100.00
1. Una (1) pantalla Led 3 metros de alto por 4 metros de ancho
2.Un (1) escalador de video para pantalla full HD
3. Una (1) red de cableado
4. Un (1) amplificador de video
5. Un (1) set de cables HD para video
6. Un (1) switcher de video
Planta de energia eléctrica
Sub total L. 38,100.00
[impuesto SV (15%) L 571500
I Total | Lo o, L3,815.00
\BENCLy, » i e
& / o /%
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Republica de Honduras

Impreso por: HRIVERA8

EJECUCI ON DE GASTGOS

F-01
Gestion: 2019
R_EGA _FO1F07

12/11/2019 14:16:14

PROD )
Pagina 1 de 2
DOCUMENTOS  DE:
Lugar: Distrito Central Fecha Elaboracién: 12/ 11/ 2019 Precompromiso
o _ ) ) Compromiso
Institucion: ]W‘ Direccion Nacional del Programa Ciudad Muijer Devengado
Gerencia Administrativa: GERENCIA CENTRAL Secuencia
3 Operaciones
Unidad Ejecutora: 001 | PROGRAMA "PRESIDENCIAL CIUDAD MUJER Contables

REGISTRO DE: Precompromiso

Compromiso

Devengado

Regularizacién | ]

BENEFICIARIOS:

Nombre o Razén Social

Tipo y No de Documento

Banco y Cuenta

Tipo Documento Codigo Cuenta Importe
IRWIN JOSUE DUARTE GOMEZ TID 1804-1988-00159 00007 728625111 38,100.00
DOCUMENTOS DE RESPALDO
Tipo de documento CRDOOM ORDEN DE COMPRA OC- DNPPCM 134-
2019 Secuencia

Denominacion

Numero de Documento

No.Doc FO1 Origen

\ 12/ 11/ 2019

[ 22711719 | \

134

‘ Fecha Firma origen

Fecha de Recepcion

Fecha de Vencimiento

Proceso de Compra No

CLASE DE GASTO: -
Servicios Personales

[]
[]

Servicios Profesionales y Técnicos

Bienes y Servicios

Construcciones

Bienes de uso |:|

L]

Deuda Publica

Transferencias

[]
[]

]

Otros

Pasajes y Viaticos

OPERACIONES CONTABLES : Anticipos [ ] Deuda Publica ] Devoluciones D Otros D
FUENTE DE FI NANCI AM ENTQ. 11  Tesoro Nacional S| GADE TRAMD
Denomi naci 6n
Bl P: TI PO
ORGANI SMO FI NANCI ADOR: 1 Tesoreria General de |la Republica - Efectivo
Denomi naci 6n CONVENI O
IMPUTACION
IMPORTE IMPORTE
ACT OBJ BEN CUENTA DESCRIPCION MONEDA MONEDA Dif.
PRO|SUB | PROY OBRA | GTO | TRAN | CONTABLE NACIONAL EXTRANJERA Camb.
11 | o0 | 000 002 | 29100 | 0000 Ceremonia y Protocolo 43,815.00 0.00 0.00
TOTAL AFECTADO 43,815.00 0.00 0.00
SON: CUARENTA Y TRES MIL OCHOCIENTOS QUINCE 00/100
TOTAL DEDUCCI ONES 0.00 0.00 0.00
TOTAL RETENCI ONES 5,715.00 0.00 0.00
MONTO A PAGAR 38,100.00 0.00 0.00

RESUMEN DE LA OPERACION
Se realiza pago de OC-DNPPCM-134-2019 a Irwin Duarte de Multi Servicios Audiovisual por Alquiler de audio y video
de evento para la Inauguracién del Centro Ciudad Muijer Juticalpa que incluyen:
Audio Profesional:
Seis (6) Parlante profesionales con capacidad de 400 px
Un (1) parlante como monitor para el uso del presidente en su discurso
Dos (2) micréfonos inalambricos
Dos (2) laptos
Una (1) consola de audio digital
Una (1) red de cableado
Una (1) tarima de 7mts de ancho por 3.5 de largo a nivel de piso
Video:
Una (1) pantalla led 3 metros de alto por 4 metros de ancho
Un (1) escalador de video para pantalla full HD
Una (1) red de cableado
Un (1) amplificador de video
Un (1) set de cables HD para video
Un (1) switcher de video
Planta de energia eléctrica
Las instalaciones se deberan realizarse un dia antes del evento la fecha del evento es el 21 de noviembre de 2019.

CUENTAS BANCARIAS

Cédigo Banco: ‘ 1 ‘ ‘ TGR-CUENTA UNICA EN MONEDA NACIONAL ‘
Nombre
Cuenta Origen/CUT ‘ 11101010006181 ‘

NUmero de Cuenta

Libreta ‘

02440011101

CUENTA/ LIBRETA

Numero de Libreta

DIRECCION Y COORDINACION CENTROS CIUDAD MUJER

MONEDA:

Cédigo: HNL Descripcion LEMPI RAS

Verificado por:  RRODRIGUEZ26 Aprobado por:

RICARDO RODRIGUEZ RODRIGUEZ

HRIVERA8
HENRY OMAR RIVERA PORTILLO

Fechay hora:  12/11/2019 11:09:16 Fechay hora:

12/11/2019 11:29:08

Firmado por:

Fechay hora:




i -

Republica de Honduras

Impreso por: HRIVERA8

EJECUCI ON DE GASTGOS

F-01
Gesti6n: 2019
R_EGA _FO1F07
12/11/2019 14:16:14

PROD h
Pagina 2 de 2
RETENCI ONES
CODI GO DESCRI PCI ON | MPORTE
2140 | MPUESTO SOBRE VENTAS 15% 5,715.00 0.00
TOTAL 5,715.00 0.00




DIRECCION

Cédige: FO-03116-10

ORDEN DE COMPRA

PROCESO DE COMPRA No. CP- DNPPCM -126-2019

ORDEN DE COMPRA No. : OC-DNPPCM-148-2019|
Fecha de emision de O/C: 27-Nov-18]
DATOS DEL PROVEEDOR DATOS DEL SOLICITANTE
Nombre del Proveedor: Simedie RTN: 0B0190166859930
Nombre del Baudilio Sierra Contacto: Claudia Berganz
E-mail baudilie@simedic.hn No. Teléfono: |o52-2837

Col. El Prado, calle La Salud, atrés de Jardines y Piscinas, Tel. 2235-7080 / 3391-8907

Colonia Alameda Edificio Plaza del Carmen tercera avanida,

Direccién y teléfono: |Direccién:  |cuarta calle, ssquina opussta a Escuela Honduras
. ; E-mail de
Metddo de Cotizacion: [Fersonal: EI Neisiona Y iz el m |contacto: cherganza@ciudadmujer gob hn
DESCRIPCION DEL SERVICIO /| SUMINISTRO CONTRATADO
Precio Total de OIC: L. 74,692.50 [ TERMINOS ¥ CONDICIONES:
Nombre del Proveedor: . IMPORTANTE:
Simedic
Fecha de ejecucion del ’
servicio/suministro: IMEORTANTE:
; El pago se hara efectivo dentro de los 15 dias siguientes a la peion de los yalap tacion de la 3
Condiclones de Pago: factura, reclbo registro Siafi y constancia de Solvencia de la SAR IMPORTANTE:
= Descripeld Cantidad Precio Unitario Preclo Total
Mantenimisnto ¥e i
* Revisidn, inspeccion, Empieza y desinfeccion del equipo
Silla Odontologica |' Limpieza da_l fqulpo (eyector de saliva, succitn, cuspidor, bandeja de instrumentos)
Marca: AJAX * Purga y revision de compresor
1 e * Revigion y impieza o cambio de filtros (s es necesario) 1 L. 2,900.00 L. 2,900.00
Modelo: A0 |, pryepas de funcionamiento
Serie: 150473 * Prusbas de seguridad eléctrica
+ Inspecdion y verficacion de funci et
Nota; Sustituir de sujetador de lampara (inchulr instalacion)
* Revisian, insp Hm.pleza)' desinfeccion general del aquipo
* Comprobar que las fusntes de del esterilizador funci 1
* Limpiar la junta de la puerta de carga, cambiar la junta si esta dafiada, con la junta en su lugar, realizar un test de
vaclo para que la junta fi
* Comprobar que el dispositivo de ap Icierre de seguridad de las puertas funcionan corectaments
+ Comprabar que no hay fugas en todo el sistema del esterilizador
+ Comprobar que los ciclos se un test de vacio, un test de B-D y un programa de
Esterili 121C y otro de 134 °C sin carga.
Marca: Tuttnauer | Vaclar deposito de agua para poder limpiarlo.
2 Modelo: 3870M + Comprobar y Empiar, i es jo, todas las valvulas de retencin, valvulas vélvulas solenaide y 1 L. 4,400,00 L. 4,400.00
Serie: 16090546 valvulas neumaticas del sistema
* Comprobar y ajustar los p tat
+ Comprabar el indicador de temperat. t el valor indicado en la pantalla con el medido por un
b da raf Ajustar sies i0.
+ Comprobar el func iento del de la puerta y el confrol de bloqueo
* Limpiar los filtros soltando |a tapa que sujeta el filtro, o &l filtro y enj do con agua corriant
* Comprobar todas los sistemas de seguridad en las pusrtas y en los recipientes de prasion
+ Comprobar la elécirica del ilizad
» Leer la memoria del historial y evaluar los fallos anteriores




Microscopio
Marca: LW

Modelo: R3M-BN4A-
DAL3

Mantenimiento Preventivo:

* Revision, limpieza y desinfeccin general del equipo

+ Calibracién

+ Verificar parametros de funcionamiento

* Inspeccion visual y mecénica del equipo

+ Limpieza del potenciémetro de iz

* Verificacion de platina, diafragma, porta muestra; para que pueda girar bisn

NOTA: No corre todo movimiento (a veces se tiene que hacer manual)

L. 2,400.00

L. 2.400.00

Rayos X portatil
Marca; ITALRAY
Modelo: XFM
CLASSIC

Serie: 03-200-17

Mantanimiento Preventivo:

* Revision y Empieza del equipo

* Verificar i i de las

* Verlficar efiquetas de advertencia y de peligro
* Verificar y aceitar el monobloque

* Verificar sonidos no usuales dal bloqus durante la

* Verificar cenfrado del tubo y colimador

+ Verificar la eficiencia de los frenos y funcionamiento de la manija d direccicn
* Realizar prubas de constancia y reproductibilidad

* Verificacion de parametros y calidad de exposiciones

+ Calibraciones para funcionami !

* Verificacion funcional del aparato

L. 7,800.00

L. 7,600.00

Mamografo

Marca: Italray
Modelo: Mamograph
Serie: IMG/0039/C2

Mantsnimiento Preventive:

* Limpieza & inspeccién ganeral del squipo, revision de nivel de aceils del tanque y ubo ds rayos X, revisién da insarcién comecta
de coneclores

* Ravigidn de ali 30n aléchrica y confl del sstector de voltaje, revision de conexiones a tiems, cables y ubo corugade
* Comprobacion da funcion de botones de paro de emergencia

* Verificacion y calibracion de pantalla, revisidn de configuracisn da hora y facha

* Contre! da funcionamienta de lodos los botones, leer ullimas expasicionss y borrar |la memoria, prusbas de movimiento del brazo

{ jo y rotacién)
* Prugbas de bloqueo y desblogqueo det freno, realizar movimianto hasta al final del recormido
* Revision de cadena, redustor engranajes y sistema mecanico del brazo en C
* Venificacion general del estado mecanico del brazo en G
*Comprobacion de intagridad y fluncionalided del dispasitiva de sequridad
+ Realizar movimientos de compresién, fuerza y calibracion
* Prusbas da funcion de espejo fuera de pantalla
* Revision de sistema de centrado de rayes X
Calibracion y sequridad de! anodo giratorio
ificacion de KV y calibracidn de ser

ferifizacion de cormiente y on de sar
Verificacidn da valores de A, E. C.

ferificacian de idad de la palicula en dif ici "
+ Ci b i ianto dal bucky, comprobar filtre MalRh, nimere de i iticacin de tacnicas dal

menu
. as de paramelros con analizador RX

L. 24,300.00

L. 24,300.00

Digitalizador de
Imagenes
Marca: ICRCO
|Modelo: 3600M
Serie: 1093-0605

» Limpieza e inspeccion general del equipo

* Revision completa del sistema y funcionamiento
+ Limpieza de filros en todas las aperturas

* Revision de cables y conexionas

+ |dentificar cassette

+ Calibracion de monitor

+ Realizar pruebas de funcionamiento

* Verificar para y calidad de exposici

L. 12,350.00

L. 12,350.00




Mantenimiento Preventivo:
* Revision y impieza del equipo
* Inspeccion del sistema
+ Calibracion
* Verificar parametros de funcionamienio
* Limpleza de consola y transductores
* Revision de conectores de los cables
i
:‘::i?g;:on * Revision de cables eléctricos y de
7 P I- 5 * Revision general del equipo verificacion del hardware 1 L. 6,400.00 L. 6,400.00
odelo: 13 + Revisitn del panel de control, impresoras, UPS y periféricos
Serie: 1612024 + Ravisién de frenos
* Pruebas de interferencia de electricidad estitica
+ Realizar la comprobacion automética del sistema
* Verificar configuracion de impresora, realizar pruebas, verificar su buen funcionamiento
Impresora de Mantenimiento Preventivo:
Placas i i ;
: * Revision y impieza del equipo
8 Marca: !GRCO + Inspeccion del sistama 1 L. 4,400.00 L 4,400.00
Modelo: 53671300 |, |impiaza de cabezal de impresion
Serie: 01081
Sub total ik L. 64,850.00
¢NCWAL Gy, i [impuesto SV (15%) | 974250
Q*” 1o Total | 17] TT8,692
- PO ‘%‘
\“n‘ “\.qb G =3
0?:‘\( W ‘; "?'(
1y Yy *
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Republica de Honduras

Impreso por: HRIVERA8

EJECUCI ON DE GASTGOS

F-01
Gestion: 2019
R_EGA _FO1F07

29/11/2019 15:36:49

PROD )
Pagina 1 de 2
DOCUMENTOS  DE:
Lugar: Distrito Central Fecha Elaboracién: 28/ 11/ 2019 Precompromiso
o _ ) ) Compromiso
Institucion: ]W‘ Direccion Nacional del Programa Ciudad Muijer Devengado
Gerencia Administrativa: GERENCIA CENTRAL Secuencia
3 Operaciones
Unidad Ejecutora: 001 | PROGRAMA "PRESIDENCIAL CIUDAD MUJER Contables

REGISTRO DE:

Precompromiso

Compromiso

Devengado

Regularizacién | ]

BENEFICIARIOS:

Nombre o Razén Social Tipo y No de Documento Banco y Cuenta
Tipo Documento Cédigo Cuenta Importe
SISTEMAS E IMAGENES MEDICOS S DE RL RTN 08019013618345 00006 1300017390 64,950.00
DOCUMENTOS DE RESPALDO
Tipo de documento ORDCOM ORDEN DE COMPRA OC- DNPPCM 126- _
Denominacion 2019 Secuencia No.Doc Fo1 Origen

Numero de Documento

\ 28/ 11/ 2019

[ 12/12/19 | \

126 \

Fecha Firma origen

Fecha de Recepcion

Fecha de Vencimiento

Proceso de Compra No

CLASE DE GASTO: -
Servicios Personales

[]
[]

Servicios Profesionales y Técnicos

Bienes y Servicios

Bienes de uso

Construcciones

HEE

Deuda Publica

Transferencias

[]
[]

]

Otros

Pasajes y Viaticos

OPERACIONES CONTABLES : Anticipos [ ] Deuda Publica ] Devoluciones D Otros D
FUENTE DE FI NANCI AM ENTQ. 11  Tesoro Nacional S| GADE TRAMD
Denomni naci 6n
Bl P: TI PO
ORGANI SMO FI NANCI ADOR: 1 Tesoreria General de |la Republica - Efectivo
Denomi naci 6n CONVENI O
IMPUTACION
IMPORTE IMPORTE
ACT OBJ BEN CUENTA DESCRIPCION MONEDA MONEDA Dif.
PRO|SUB | PROY OBRA | GTO | TRAN | CONTABLE NACIONAL EXTRANJERA Camb.
11 | 00| 000 | 002 | 23330 | 0000 Mantenimiento y Reparacion de Equipos Sanitarios 74,692.50 0.00  0.00
y de Laboratorio
TOTAL AFECTADO 74,692.50 0.00 0.00
SON: SETENTA Y CUATRO MIL SEISCIENTOS NOVENTA Y DOS
50/100 TOTAL DEDUCCI ONES 0.00 0.00 0.00
TOTAL RETENCI ONES 9,742.50 0.00 0.00
MONTO A PAGAR 64,950.00 0.00 0.00

RESUMEN DE LA OPERACION
Se realiza pago de orden de compra OC-DNPPCM-126-2019 a SISTEMAS E IMAGENES MEDICOS S DE RL, por
mantenimiento preventivo y correctivo de:
-Una silla odontoldgica marca: AJAX, modelo: AJ10, serie: 150473
-Esterilizador marca: TUTTNAVER, modelo: 3870M, serie: 16090546
-Microscopio marca: LW, modelo: R3M-BN4A-DAL3
-Rayos X portatil marca: ITALRAY, modelo: XFM CLASSIC, serie: 03-200-17
-Mamo grafo marca: ITALRAY, modelo: Mamograph, serie: IMD/0039/C2
-Digitalizador de imagenes marca: ICRCO, modelo: 3600M, serie: 1093-0605
-Ultrasonido marca: CHISON, modelo: 13, serie: 1612024
-Impresora de placas marca: ICRCO, modelo: 5367/300, serie: 01081

CUENTAS BANCARIAS

Cédigo Banco: ‘ 1 ‘ ‘

TGR-CUENTA UNICA EN MONEDA NACIONAL

Nombre

Cuenta Origen/CUT ‘

11101010006181

Numero de Cuenta

Libreta ‘

02440011101

CUENTA/LIBRETA

Nimero de Libreta

DIRECCION Y COORDINACION CENTROS CIUDAD MUJER

MONEDA:

Cddigo: HNL Descripcion LEMPI RAS

Verificado por:  RRODRIGUEZ26 Aprobado por:

RICARDO RODRIGUEZ RODRIGUEZ

HRIVERA8
HENRY OMAR RIVERA PORTILLO

Fechay hora:  29/11/2019 14:41:50 Fechay hora:

29/11/2019 15:35:37

Firmado por:

Fechay hora:
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Republica de Honduras

Impreso por: HRIVERA8

EJECUCI ON DE GASTGOS

F-01
Gesti6n: 2019
R_EGA _FO1F07
29/11/2019 15:36:49

PROD h
Pagina 2 de 2
RETENCI ONES
CODI GO DESCRI PCI ON | MPORTE
2140 | MPUESTO SOBRE VENTAS 15% 9,742.50 0.00
TOTAL 9,742.50 0.00




DIRECCION NACIONAL PROGRAMA CIUDAD MUJER

Codigo: FO-03116-10

ORDEN DE COMPRA PARCIAL

PROCESO DE COMPRA NO. CM- DNPPCM-129-

2019
ORDEN DE COMPRA No. : OC-PPCM-147-2019|
Fecha de emision de O/C: 27 de junio de 2019
DATOS DEL PROVEEDOR DATOS DEL SOLICITANTE
Nombre del Proveedor: Laboratorio de Analisis Industrial Jordan RTN: 08019016859930
Nombre del contacto: Rosa Lilia Jordan Alvarenga Contacto: Eddie Maribel Diaz Lopez

E-mail contacto:

servicioalcliente@jordanlab.com

|No. Teléfono:

(504) 2232-3468

Direccion y teléfono:

Barrio El Benque, 6ta avenida Entre 5y 6 calle, San

Colonia Alameda, Edificio Plaza del Carmen, Avenida Tiburcio

Pedro Sula Direccion: Carias, 4ta calle, frente Escuela Honduras
E-mail de
Metodo de Cotizacion: Personal: EI Teléfono y via e-mail m Eoniacto: ediaz.ppem@gmail.com

DESCRIPCION DEL SERVICIO / SUMINISTRO CONTRATADO

Servicio para Pruebas de Laboratorio de Planta de Tratamiento y Pozo de Agua Potable del Centro Ciudad Mujer Choloma

Precio Total de O/C:

L. 20,843.75

TERMINOS Y CONDICIONES:

Nombre del Proveedor:

INVERSIONES PLUS

Tiempo de entrega: Segin ordenes de compra parciales emitidas en el

periodo de junio a diciembre de 2019.

Fecha de ejecucion del
servicio/suministro:

Probable a partir del 20 de junio de 2019

Institucional

IMPORTANTE: Coordinar con la Gerencia de Comunicacién e Imagen

Condiciones de Pago:

la Replblica, copia del Registro SIAF|, Constancia de Solvencia de la SAR.

100% del monto de la orden de compra parcial dentro de los 30 dias siguientes a la recepcion y aceptacion de conformidad de los servicios y ala
presentacion de la documentacion requerida para el pago Factura a nombre de Programa Ciudad Muijer y recibo a nombre de la Tesoreria General de

0':;*:‘;:“ Descripcion Cantidad Precio Unitario Precio Total
Analisis y Diagnostico de la Planta de Tratamiento de Aguas Negras del Centro Ciudad
Mujer Choloma que incluye:
Analisis y Diagnostico de demanda quimica de oxigeno 1 L. 581.11 L. 581.11
Analisis y Diagnostico de demanda bioguimica de oxigeno 1 L. 605.33 L. 605.33
Analisis y Diagnostico de coliformes fecales 1 L. 266.34 L. 266.34
Analisis y Diagnostico de PH 1 L. 181.60 L. 18160
Analisis de Temperatura 1 L. 108.96 L. 108.96
Prueba de solidos y sedimentables 1 L. 217.92 L. 217.92
Analisis de Grasas y aceites 1 L. 605.33 L. 605.33
Informe por escrito del Diagnostico general y recomendaciones de la planta por
escrito
Analisis y Diagnostico al Pozo de Aastecimiento de Agua Potable del Centro Ciudad
Mujer Choloma que incluye las siguientes prugbas:
Analisis y diagnostico aluminio 1 L. 677.97 L. 677.97
Analisis y diagnostico de alcanalidad total 1 L. 217.92 L. 217.92
Analisis y diagnostico de Calcio 1 L. 230.02 L. 230,02
Analisis y diagnostico Cloruros i L. 157.38 L. 157.38
Analisis y diagnostio Cobre 1 L. 290.56 L. 290.56
Analisis y diagnostico de color verdadero 1 L. 677.97 L. 677.97
Analisis y Diagnostico de Conductividad 1 L. 217.92 L. 217.92
Analisis y Diagnostico de Duresa 1 L. 205.81 L. 205.81
Analisis y diagnostico Fluor 1 L. 363.20 L. 363.20
Analisis y diagnostico de Hierro 1 L. 31477 L. 314.77
Analisis y diagnostico de magnesio 1 L. 605.33 L. 605.33
Analisiz y diagnostico de Magnaso 1 L. 217.92 L.217.92
Andlisis y diagnostico Nitratos. 1 L. 617.43 L. 617.43

-



Andlisis y diagnostico Nitritos. L. 411.62 L. 411.62

Analisis y diagnéstico Amonio, L. 302.66 L. 302.66

Andlisis y diagnostico pH. L. 363.20 L. 363.20,

Analisis y diagnéstico Solidos disueltos. L. 181.60 L. 181,60,

Andlisis y diagnostico Silice reactivo. L. 290.56 L. 290.56]

Andlisis y diagnastico Sodio. L. 399.52 L. 399.52

Analisis y diagnéstico Sulfatos L. 290.58 L. 290.56

Analisis y diagnostico Turbiedad. L. 205.81 L. 205.81
Analisis y diagnéstico Recuento de bacterias heteratroficas. L. 338.98 L. 338.98)
Andlisis y diagnéstico Coliformes totales. L. 266.34 L. 266.34]

Andlisis y diagnostica Coliformes fecales. L. 266.34 L. 266.34

Analisis y diagndstico Inv. E. coli. L. 363.20 L. 363.20

Informe y diagnostico en general por escrito. L. 0.00

Toma de Muestra en el sitio L. 800.00 L. 800.00

Sub total L. 11,841.18

Institucién | Rte. | PG | SPG | PY | Act./Obra | B. Trans. !Impuasto SV (15%) L; 1,776.18
| T L. 13,617.36]

e‘g.\DEN
Plazo de
entrega: iht L,%
L,_,-memﬁz'_'g;ﬁ;f*gv Rosa de Lourdes Pazglaslam ¥
Especialista Adquisiciones y ConUa%im%&%‘me}G Delegada Presidencigl“fdn p.c\““
Elaboracion O ol Aprobacion

/



DIRECCION NACIONAL PROGRAMA CIUDAD MUJER

Codigo: FO-03116-10

ORDEN DE COMPRA

PROCESO DE COMPRA No. CP- DNPPCM -131-

2019
ORDEN DE COMPRA No. : OC-DNPPCM-143-2019
Fecha de emision de O/C: 22-Nov-19
DATOS DEL PROVEEDOR DATOS DEL SOLICITANTE
Nombre del Proveedor: Don Apetito RTN: 08019016859930
Nombre del contacto: Miriam Castellanos Contacto: Claudia Berganza
E-mail contacto: miriam_castellanos86@hotmail.com |No. Teléfono: [9952-2837
3212-3702

Colonia Alameda Edificio Plaza del Carmen tercera avenida,

Direccion y teléfono: Direccion:  |cuarta calle, esquina opuesta a Escuela Honduras
E-mail de
Metodo de Cotizacion: Personal D Telélono y via e-mai II] contacto: _cberganza@_ciddggmuier,gob.hn

DESCRIPCION DEL SERVICIO / SUMINISTRO CONTRATADO

Precio Total de O/C: L. 30,000.00 TERMINOS Y CONDICIONES:
Nombre del Proveedor: ) IMPORTANTE:
Don Apetito
Fecha d‘e ajecl.!cfon del ?3 de noviembre se requiere que el servicio este IMPORTANTE:
servicio/suministro: instalado a las 9:00 am y debera servirse a las 10:20 am
El pago se hara efectivo dentro de los 15 dias siguientes
Condiciones de Pago: ala recepclfbn de Ips blepes yala presjentamon de Iz? IMPORTANTE:
factura, recibo registro Siafi y constancia de Solvencia de
la SAR
S e Descripcién Cantidad Precio Unitario Precio Total
Gasto
Desayuno servido en cristaleria tipo buffet que incluya: frutas tropicales,
un embgtldo, dos lacteos, 3 complementos y un panecillo. Jugo_y café, 150 L 200.00 L. 30,000.00
Se requiere que el proveedor este a las 9:00 am en el Centro Ciudad
Mujer San Pedro Sula y servir el desayuno a las 10;20 am
Sub total L. 30,000.00
Impuesto SV (15%) ., |L. 4,500.00
| Total /|

“,nes Y
Adq““‘cac',‘onﬂ?y

r.7d
Jefatura de Adqiisifiones y Contratgeaiéd

Elaborgcion

Aprobacion

dRY



28 B2

IR MU
P08 UNA YA %OI0R

DIREGGION NACIONAL PROGRAMA CIUDAD MUJER

Godigo; FO-03116-10

ORDEN DE COMPRA

QRDE]

OC-DNPPCM-137-2019

Fecha d

13-Nov-15

Mombre del Proveeder: Autopits 08019016850930
Nombre del contacto: Alex Javier Rodas Contacto: Claudia Berganza
E-mail contacto: . |No. Teléfono: {2228-2017
I Colonia Kennedy, final de la segunda entrada, 1 1/2 cuadra
Direccién y teléfone: Direcclén:  |antes del Estadic Emilio Larach
|E—mai[ de
Matado de Cotizacion: Personal: D Teléfono y via e-mai m contacta; i m

Praclo Total de O/C:

1, 70,293.34

TERMINGS Y CONDICIONES:

Nombre dal Proveador:

Autopils IMPORTANTE:

Fecha de ejecucién del
sarvicio/suministro:

La entrega de los servicios seré en un tiempo no mayor a
8 dias calendario a partir de la recepcion por parte del
proveedor de la orden de compra

IMPORTANTE:

Condicionss de Page:

El pago se hara efectivo dentro de los 15 dias siguientes
a la recepclon de los bienes y ala presentacion de la
factura, recibo registro 3iafi y constancia de Solvencia de
la SAR

IMPORTANTE:

Cambio de acedte y filtro de aceite, impieza y ajuste de frenos {Toyota " L. 1637.35 L. 1,637.35
Hilux Pick Up, Dizsel afio 2014 color blanco)
Cambio de acelte y filiro de aceite, cambio de discos de frenos traseros,
cambio de banda exterior de motor, limpieza y ajuste de frencs, 1 L.7,313.38 L.7,313.38
alineamientoy balanceo {Toyota Land Cruiser Prado, diesel, afio 2012,
color gris obscuro mica)
Sub totat L.8,950,73
Impuesto SNV (15%) 1,342.6

13
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Republica de Honduras

Impreso por: RRODRIGUEZ26

EJECUCI ON DE GASTGOS

F-01
Gestion: 2019
R_EGA _FO1F07

13/02/2020 16:22:32

PROD )
Pagina 1 de 2
DOCUMENTOS  DE:
Lugar: Distrito Central Fecha Elaboracién: 13/ 11/ 2019 Precompromiso
o _ ) ) Compromiso
Institucion: ]W‘ Direccion Nacional del Programa Ciudad Muijer Devengado
Gerencia Administrativa: GERENCIA CENTRAL Secuencia
3 Operaciones
Unidad Ejecutora: 001 | PROGRAMA "PRESIDENCIAL CIUDAD MUJER Contables

REGISTRO DE: Precompromiso Compromiso Devengado Regularizacién | ]
BENEFICIARIOS:
Nombre o Razén Social Tipo y No de Documento Bancoy Cuenta
Tipo Documento Codigo Cuenta Importe
GRUPO Q HONDURAS S A DE C V RTN |  08019004467912 00006 1011523297 8,950.73
DOCUMENTOS DE RESPALDO
Tipo de documento ORDOOM ORDEN DE COMPRA OC- DNPPCMF 137-
Denominacion 2019 Secuencia No.Doc F01 Origen
Numero de Documento
‘ 13/ 11/ 2019 ‘ ‘ 23/ 11/ 19 ‘ ‘ 137 ‘ Fecha Firma origen

Fecha de Recepcion

Fecha de Vencimiento

Proceso de Compra No

CLASE DE GASTO: -
Servicios Personales

[]
[]

Servicios Profesionales y Técnicos

Bienes y Servicios

Bienes de uso |:|

Constru

L]

cciones

Deuda Publica

Transferencias

[]
[]

]

Otros

Pasajes y Viaticos

OPERACIONES CONTABLES : Anticipos [ ] Deuda Publica ] Devoluciones D Otros D
FUENTE DE FI NANCI AM ENTQ. 11  Tesoro Nacional S| GADE TRAMD
Denom naci 6n
Bl P: TI PO
ORGANI SMO FI NANCI ADOR: 1 Tesoreria General de |la Republica - Efectivo
Denomi naci 6n CONVENI O
IMPUTACION
IMPORTE IMPORTE
ACT | OBJ BEN CUENTA DESCRIPCION MONEDA MONEDA Dif.
PRO|SUB | PROY OBRA | GTO | TRAN | CONTABLE NACIONAL EXTRANJERA Camb.
11 | o0 | 000 001 | 23200 | 0000 Mantenimiento y Reparacion de Equiposy Medios 10,293.34 0.00 0.00
de Transporte
TOTAL AFECTADO 10,293.34 0.00 0.00
SON: DIEZ MIL DOSCIENTOS NOVENTA Y TRES 34/100
TOTAL DEDUCCI ONES 0.00 0.00 0.00
TOTAL RETENCI ONES 1,342.61 0.00 0.00
MONTO A PAGAR 8,950.73 0.00 0.00

RESUMEN DE LA OPERACION
Se realiza pago de orden de compra OC-DNPPCM-137-2019 a GRUPO Q HONDURAS S A DE C V/AUTOPITS por
mantenimiento preventivo y correctivo de los siguientes vehiculos asignados a DNPPCM por parte de la OABI
DESCRIPCION VEHICULO No. 12 VEHICULO No. 13

MARCA TOYOTA TOYOTA
TIPO HILUX, PICK UP, 3.0 D-AD LAND CRUISER PRADO
ANO 2014 2012

SERIE ~ MROFZ29G602535089 JTEBHOFJ505040997

MOTOR 1KDA397194 1KD2187566
CILINDRADA 2982 2982

COMBUSTIBLE DIESEL DIESEL

COLOR SUPER BLANCO GRIS OSCURO MICA

No. DE PLACA PDT1332 PDR4335

Cadigo Banco: ‘

CUENTAS BANCARIAS

L

TGR-CUENTA UNICA EN MONEDA NACIONAL

Nombre

Cuenta Origen/CUT ‘

11101010006181

Numero de Cuenta

Libreta

02440011101

CUENTA/LIBRETA

Nimero de Libreta

DIRECCION Y COORDINACION CENTROS CIUDAD MUJER

MONEDA:

Codigo:  HNL Descripcion LEMPI RAS

Verificado por:  RRODRIGUEZ26 Aprobado por:

RICARDO RODRIGUEZ RODRIGUEZ

HRIVERA8

HENRY OMAR RIVERA PORTILLO

Fechay hora:  18/11/2019 11:25:13 Fechay hora:

19/11/2019 14:23:29

Firmado por: | MARTINEZ32
LEANA REBECA MARTINEZ CACERES

Fechay hora: 29/11/2019 17:29:18
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Republica de Honduras

Impreso por: RRODRIGUEZ26

EJECUCI ON DE GASTGOS

F-01
Gesti6n: 2019
R_EGA _FO1F07
13/02/2020 16:22:32

PROD )
Pagina 2 de 2
RETENCI ONES
CoDI GO DESCRI PCl ON | MPORTE
2140 | MPUESTO SOBRE VENTAS 15% 1,342.61 0.00
TOTAL 1,342.61 0.00
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DIRECCION NACIONAL PROGRAMA CIUDAD MUJER Codigo: FO-03116-10

ORDEN DE COMPRA

PROCESO DE COMPRA No. CP- DNPPCM -117-

2019
ORDEN DE COMPRA No. : OC-DNPPCM-151-2019|
Fecha de emision de O/C: 21-Nov-19
DATOS DEL PROVEEDOR DATOS DEL SOLICITANTE
Nombre del Proveedor: Graficos Tegucigalpa |RTN: 08019016859930
Nombre del contacto: Nelly Quintero Contacto: Claudia Berganza
E-mail contacto: nazr@yahoo.com |No. Teléfono: |9952-2837
3279-5815
Colonia Alameda Edificio Plaza del Carmen tercera avenida,
Direccion y teléfono: Direccion:  |cuarta calle, esquina opuesta a Escuela Honduras
‘ : ; E-mail de
Metédo de Cotizacion: Femang: D Teléiono y via e-mall E;] lcantac{o: cherganza@ciudadmujer.gob.hn

DESCRIPCION DEL SERVICIO / SUMINISTRO CONTRATADO

Precio Total de O/C: L. 30,705.00 TERMINOS Y CONDICIONES:
Nombre del Proveedor: : IMPORTANTE:
Graficos Tegucigalpa
Fecha. d_e ejecucion del IMPORTANTE:
servicio/suministro:
El pago se hara efectivo dentro de los 15 dias siguientes
cop 2 a la recepcion de los bienes y a la presentacion de la :
Gonthclonies-te Pago: factura, recibo registro Siafi y constancia de Solvencia de PPORTANIE:
la SAR
bjetoel Descripcion Cantidad Precio Unitario Precio Total
Gasto
Pl idrio con base de m nda en un i ;
acas de vidrio ¢ e madera con leye una medida de 8.5 20 L. 890.00 L. 26.700.00
pulgadas de ancho por 11 pulgadas de alto con leyenda grabada
Sub total L. 26,700.00
Impuesto S/V (15%) L 4,005.00
. &@mcw o, Total _L. 30,705.90
NODE LA
ui\‘oﬂtllt!:b: nl'r;"'_;” ?Cﬁ’ /k.'l
fe+J
driislelones ¥ ;,/ it
i Gantrataciones Rosa de Lourdes:Paz.}
Jefatura de iones y Cont Delegada Pre)sidékncﬁal"‘" X
laboracion Aprobaciés . o
/ LEw]om oy h‘/

k/.,



Republica de Honduras
Impreso por: RRODRIGUEZ26
PROD

EJECUCI ON DE GASTGOS

F-01
Gestion: 2019
R_EGA _FO1F07

13/02/2020 16:21:04

Pagina 1 de 2
DOCUMENTOS  DE:

Lugar: Distrito Central Fecha Elaboracién: 04/ 12/ 2019 Precompromiso

N N Compromiso
Institucion: 0244 | Direccién Nacional del Programa Ciudad Mujer Devengado
Gerencia Administrativa: GERENCIA CENTRAL Secuencia

3 Operaciones

Unidad Ejecutora: 001 PROGRAMA "PRESIDENCIAL CIUDAD MUJER Contables

Compromiso

REGISTRO DE: Precompromiso

Devengado

Regularizacién | ]

BENEFICIARIOS:

Tipo y No de Documento

Banco y Cuenta

Nombre o Razén Social : —
Tipo Documento Codigo Cuenta Importe
GRAFICOS TEGUCIGALPA S DE R.L GRATEG RTN 08019005471568 00007 100371041 26,700.00
DOCUMENTOS DE RESPALDO
Tipo de documento ORDCOM ORDEN DE COMPRA OC- DNPPCM 151-
2019 Secuencia

Denominacion

Numero de Documento

No.Doc FO1 Origen

\ 04/12/ 2019

[ 14/12/19 | \

151 \

Fecha Firma origen

Fecha de Recepcion

Fecha de Vencimiento

Proceso de Compra No

CLASE DE GASTO:

Servicios Personales Bi

[]
[]

Servicios Profesionales y Técnicos

Bienes y Servicios

Construcciones

enes de uso |:|

L]

Deuda Publica

Transferencias

[]
[]

]

Otros

Pasajes y Viaticos

OPERACIONES CONTABLES : Anticipos [ ] Deuda Publica ] Devoluciones D Otros D
FUENTE DE FI NANCI AM ENTQ. 11  Tesoro Nacional S| GADE TRAMO
Denom naci 6n
Bl P: TI PO
ORGANI SMO FI NANCI ADOR: 1 Tesoreria General de |la Republica - Efectivo
Denomi naci 6n CONVENI O
IMPUTACION
IMPORTE IMPORTE
ACT OBJ BEN CUENTA DESCRIPCION MONEDA MONEDA Dif.
PRO|SUB | PROY OBRA | GTO | TRAN | CONTABLE NACIONAL EXTRANJERA Camb.
11 | o0 | 000 002 | 25300 | 0000 Servicio de Imprenta, Publicacionesy 30,705.00 0.00 0.00
Reproducciones
TOTAL AFECTADO 30,705.00 0.00 0.00
SON: TREINTA MIL SETECIENTOS CINCO 00/100
TOTAL DEDUCCI ONES 0.00 0.00 0.00
TOTAL RETENCI ONES 4,005.00 0.00 0.00
MONTO A PAGAR 26,700.00 0.00 0.00

RESUMEN DE LA OPERACION
Se realiza pago de orden de compra OC-DNPPCM-151-2019 a GRAFICOS TEGUCIGALPA S DE R.L GRATEG por
placas de vidrio con base de madera con leyenda en una medida de 8.5 pulgadas de ancho por 11 pulgadas de alto
con leyenda grabada para evento de rendicién de cuenta 2019 para ser entregadas a los titulares de las instituciones
participantes y aliados estratégicos.

CUENTAS BANCARIAS

Cédigo Banco: ‘ 1 ‘

‘ TGR-CUENTA UNICA EN MONEDA NACIONAL

Cuenta Origen/CUT

Libreta

CUENTA/LIBRETA

Nombre

‘ 11101010006181

Numero de Cuenta

02440011101

Nimero de Libreta

DIRECCION Y COORDINACION CENTROS CIUDAD MUJER

MONEDA:

Cddigo: HNL Descripcion LEMPI RAS

Verificado por:  RRODRIGUEZ26 Aprobado por:

RICARDO RODRIGUEZ RODRIGUEZ

HRIVERA8
HENRY OMAR RIVERA PORTILLO

Firmado por: | MARTINEZ32
LEANA REBECA MARTINEZ CACERES

Fechay hora:  04/12/2019 10:40:59 Fechay hora:

04/12/2019 15:21:29

Fechay hora: 05/12/2019 12:12:30
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Republica de Honduras

Impreso por: RRODRIGUEZ26

EJECUCI ON DE GASTGOS

F-01
Gesti6n: 2019
R_EGA _FO1F07
13/02/2020 16:21:04

PROD h
Pagina 2 de 2
RETENCI ONES
CODI GO DESCRI PCI ON | MPORTE
2140 | MPUESTO SOBRE VENTAS 15% 4,005.00 0.00
TOTAL 4,005.00 0.00




