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Municipalidad de Fraternidad, Ocotepeque
Tel. 26260588 Email. municipalidaddefarternidad@yahoo.es
GASTOS FEBRERO 2020

N FECHA PROVEEDOR | DESCRIPCION | NUMERO | VALOR
ORDEN
1 | 03/02/2020 OSCAR REPUESTOS L.4,950.00
NECTALY PARA EL
ROSA CARRO
MUNICIPAL
2 | 03/02/2020 OSCAR VIATICOS A L.5,000.00
NECTALY | TEGUSIGALPA
ROSA
3 |06/02/2020 EDWIN GASTOS DE L.4,000.00
ADONY VIAJE A SPS
PENA
4

TESORERO MUNICIPAL




MIUNICIPALIDAD DE FRATERNIDAD

DPTO. DE OCOTEPEQUE. HONDURAS. C.A.
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Mumclpalldad de Fratemldad Ocotepeque
Tel. 26260588 Email. municipalicdaddeiarte ahoo

SOLICITUD DE VIATICOS

Por medio de esta nota me dirijo a usted para hacer la respectiva solicitud de
vigticos para poder asistir a una reunion el dia _7# del mes de Sebecq del

afio 2¢92¢  en. _Soa cgedc ¢ Syla ya que estoy siendo
convocado (a). dicha reunion s(e trata de
: a\‘PS\\-\hf Q\Aimfﬂ\-nr'i on Q(l(ﬂ S cue\as 3 1 o S —

CONVLY OF hnoQe..

Esperando contar con la respuesta positiva me despido muy agradecido (a)

Para constancia firmo la presente solicitud a los é&,&del mes
Celrecg delafio__ 2020

Cdie @
1405 7994 - 000973

V.B.
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" YANUARIO ANTONIO PERAZA VILLEDA |

Servicio de Mecanica.
RTN. 14161975000527  Cel.: 99620149  Correo Electrénico: yanuariop2018@gmail.com

Al par de Casa de Apoyo Emmanuel, Calle Internacional, Btfmbcharmm, Sinuapa, Ocotepeque, Homduras CA.
5 RECIBO POR HONORARIOS 000-001-0400 No. 000268 Porlps.| 2 S =
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AUTOS ERVICIO ALEX)
Prop: Rene ~Aztuzo Pacheco Rosa
Lavado, Cambios de Aceite, Engrasado y otros.
R.T.N. 14161972000426  Cel.: 99723566
Correo Electrdnico: pacheco.2008@live.com

FRENTE A BANASUPRO, CALLE INTERNACIONAL,

- BARRIO EL CALVARIO, SINUAPA, OCOTEPEQUE, HONDURAS, C. A. )
[ DIA MES ANO ] LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS, “EXIJALA”
Woks 2620 ) CONTADO [—F CREDITO[ |
FACTU;RA "000-001-01-00 N®  Du3638
“
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CANT, DESCRIPCION Precio Unit. | maoeumeis | TOTAL
LAVADO Y CHAMPUSIADO DE INTERIORES [ ]
LAVADO VEHICULO LIMANO PEQUENO[ | CONMOTOR[ ]
LAVADO VEHICULO LIVIANO GRANDE [_] CONMOTOR [ ]
LAVADO CAMION PEQUERO[ ] CONMOTOR [ |
LAVADO CAMION GRANDE [ ] CONMOTOR [ ]
LAVADO MOTOTAXY Y MOTO 2 RUEDAS [ ]
LAVADO CUATRIMOTO [_]
CAMEIO DE ACEITE VEHICULO EN GENERAL, DIFERENCIAL, TRANSMICION, NOTOR [
ENGRASE DE VEHICULO EN GENERAL [ ]
oTROS [~ /S Povl oo
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No.Cunhﬁvkardc:DeConanlm: JQ-L
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- Importe Gravado 18% L
N.1.  000-001-01-00003101 N.F. 000-001-01-00003700 L
Elab. 07/03/2019. 12T. LS.V. 15% L Z'fy -
Fecha Limite de Emisién 07/03/2020 LS.V. 18% L
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IMPRENTA “ARCO IRIS"R.T N 1401 1934019043

e-maii: Ihdmpr-nwaraolrl-@ho!m." com

TEL. 2663-3862 y 95887543

CERTIFICACION No. 9231-15-10500-59



¥ \

LA CASA DEL REPUESTO N.. 2

Venta de Repuestos Nuevos para Automévil en General.
Prop.: Osman Antonio Villeda Portillo

R.T.N. 4011876005488 Tel.: 2653-1283 Cel.: 86402185

correo Electrdnico: osmanviliedaZé @gmail.com
Oficina Principal: Frerte a los J Barrio San José, Ocotepeque.

Carretera Internacional, una Cuadra Armita de la Posta Policé Bo & Carmen, Sinuapa, Ocotepeque, Honduras C.A. |
((pia [ mes | ako | CONTADO FACTURA
.2 / L&J CREDITO el

La Factura es beneficio de Todos, “EXIJALA” 001-001-01-00 NG 0 D 7 9 3 2

(onor @A LO N LA 2240 DNE  FRATEICTIAD
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Reg, De Exonerados:
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R Importe Gravada 15% L | Z 43 ¥
ﬁ.l. 010010100007251 N.F. 00100101000es00 | Importe Gravada 18% L
L Feoka Linie o et 142020 LS.V 5% L 263 24
Original: Cliente / Copia: Emisor / P.Q. Ls'v. 's% L 4%_'
TOTAL A PAGAR 2300 1

Valor en Letras: L2 < S M;{l '@(/)/Ld\.lc—; = s

IMPRENTA “"ARCO IRIS"” R.T.N. 1401 1984019046 TEL. 2653-3852 y 95887543
e-malil: Ihrimprentaarcoiris@hotmaili.com CERTIFICACION No. 9231-19-10500-129



