MUNICIPALIDAD DE NACAOME

DEPARTAMENTO DE VALLE
ORDEN DE PAGO e
3¢ 0239927 023927
Lugar y Fecha: __ 29 DE ABRIL DEL 2020
Sefior Tesorero Municipal, _JAVIER ALEJANDRO GARCIA CRUZ
Sirvase Pagar a la Orden de: _CAFE MOROPOCAY/JOSE ISAAC HERNANDEZ Lps._*****%5,400.00
La Suma de: ohe CINCO MIL CUATROCIENTOS CON 00/100 #%**

Efectuando lo Siguiente:

Actividad: 07  PARTICIPACION CIUDADANA

Region: 573 SUBSIDIOS A INST. CULT O SOCIALES SIN FIN DE
DESCRIPCION | TOTAL
Valor que corresponde al pago de la fat:N° 000119 por la compra de 120 libras 5,400.0(

de cafe para ser donadas a personas de esacasos recursos economico ante
emergencia COVID-19 .- se adjunta fatura

M%%T\AUNICIPAL
Identidad #

RTN. #

CONFORME A LO ARRIBA DESCRITO DECLARO
SU IMPORTE EN:
EFECTIVO CHEQUE

Impuesto Vecinal #

# Fecha de Pago

cigReﬁi?E ADMINISTRATIVO

Inversiones PIES S.de R.L. R TN. 08019001438850 Tel. 2795-3775 No. Certificacion 9231-14-10500-30



CAFE MOROUPFUUATY

DE: JOSE ISAAC HERNANDEZ ACOSTA
Direccién B® Maria Auxiliadora 3 Cuadras y Media al Norte del Parque
Central Nacaome, Valle Cel. 8771-0767 conTapo(X]
CAIl 912F3E-DOAYCF-FF4AB6-99D200-6D21E5-77
E-mail ih454499@gmail.com

Factra 0000010100 5 © 900119
GRER /7019010321300
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El TOTAL L. o0
La factura es beneficio de todos. “EXIJALA"

IMPORTE EXONERADO L.

IMPORTE EXENTO L.

ocionty S

g

5 Exat ces

IMPORTE GRAVADO 15% L.

Imp. Gé!

LEMPIRAS
; IMPORTE GRAVADO 18% L.

169570

! 15% LSV, L 304,30
el Orden de Compra Exena: =
1SV, L
I e defa Constanc ! Regt e Exoneraes: 18% 1SV, L
W o e Regsin e Sertia e s enel TOTALAPAGAR L. | & 00
Desaode gy G L 5.400 .00

Tiraje Autorizado del 000-001

-01-00000001/000-001-01-00000300 Fecha Limite de Emisién 03/04/2020
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ARTICULO 104 LEY CEL REGISTAO NACIONAL DE LAS PZRSONAS: Ninguna autondad o persora
particular podrd privar e la lenencia de Ja Tarjela de ldentidad a otra parsora, sino 2n viud de Ley
0 senlencia fundada 2n Ley. La iniraczion de este aniculo dard lugar a la sancion correspondienla
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[ SOLICITADA EN 1701 %5
JOSE ISAAC / HERNANDEZ ACOSTA '

1701-1981-01764
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ALCALDIA MUNICIPAL DE NACAOME VALLE

Honduras C.A
Telefono: 2795-41 23 /5398 Telefax 2795-44-54

Periodo 2018 - 2022

202D

COTIZACION

Sefior: Al(';ol IOL‘O MMV\{(A\ \/ DL?. '\hCCIDYV\E/
"

Neocoome Valle: | | L{'ﬂ AL)(‘ ]

A continuacion detallaremos los servicios requeridos que sean cotizados para esta ALCALDIA

Mg Descripcion . Unidad Cantidad | Costo Unitario Costo Total
Ol Libras de (afe Melidg L2004 45.00| Lo 5,400
Sub-Total | 5. 4JpO
Descto. ‘
15% 1.S.V
TOTAL | 9 40O

Observacion:




Lugar y Fecha

CHEQUE No. 00006648
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MUNICIPALIDAD DE NACAOME

DEPARTAMENTO DE VALLE

ORDEN DE PAGO
NC 023933

023933

Lugar y Fecha: 30 DE ABRIL DEL 2020

Sefor Tesorero Municipal, JAVIER ALEJANDRO GARCIA CRUZ

Sirvase Pagar a la Orden de: COMERCIAL KARINA/BERTHA ALICIA POSADAS | ps, ****%93 150.00
La Suma de: **¥* NOVENTA Y TRES MIL CIENTO CINCUENTA CON 00/100 ****

Efectuando lo Siguiente:
Programa: _ 03  DES.SOCIAL CULT. Y COMUNITARIO

Actividad:  ©2  Servicios de Salud
Region: 581 SUBS.A LA ADMINISTRACION CENTRAL
DESCRIPCION TOTAL
Pago de la factura :N°009847 por la compra de 30 tambos de cloro granulado 93,150.04

para la sanitisacion de las diferentes calles y cavinas ubicadas en el mercado
municipal de esta ciudad de Nacaome ante meregencia COVID-19.- se
adjunta factura

dentidad #_/ Yo /- /9G4 ~03 ¥ <&

CONFORME A LO ARRIBA DESCRITO DECLARD 7 777
SU IMPORTE EN: Impuesto Vecinal # /’” ///7’//,4/
A S ¢ 7/
EFECTIVO CHEQUE edgde Pago —
[ \\ /| Afo
AN |
- ST, b/ /
» ’,‘ 5 ,.r‘”v - / /
FIRMA INTERESADO | GERE IEAdNWo 2 MUNICIPAL



CComerciay
““Iaarirmna

PROPIETARIA: BERTHA ALICIA POSADAS MEJIA

Direccidén, Frente Mercado Municipal
Nacaome, Valle Tel. 2795-4340

CAIQ4C7E1-D928BE-7C4599-ACE33D-CB1254-5E

R.T.N.:1HI9CI 6% 300

/;E-mail: berthaaliciaposadas@gmail.com
R.T.N. 17011984034582

FACT7TURA
N 000-001-01-00 »¢ © 009847

\
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Cliente: Mmlclm V\Dmclpal d(. Macaom
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N° Correativo de la Orden de Compra Exe#ETE. AL MERCADO MUNICIPAL 15% LS.V, L. V245D o
d lati e anciade i 4
N*Correlativo de la Constzncia del Regist 18% 1SV, L
N*Identificativo del Registro de la Secretaria de Estado en el
Despachode Agricuituray Ganzderia: TOTALAPAGAR L. (313 '5‘0 C@

Tiraje Auctorizado del 00Q-001-01-00009151/000-001-01-00010!50 Fecha Limite de Ern|5|c;n 30/09/2020



ALCALDIA MUNICIPAL DE NACAOME, VALLE -

Honduras CA

Teléfono: 2795-41-23/ Telefax 2795-44-54

Periedo 2014-2018

COTIZACION

Ejecutor:
Servicio prestado: Al¢a /JD MUNZ{;)Q , 0&’, MocQom €

Nacaome, Valle: Z‘?/ol//w'lé)

a esta ALCALDIA

A continuacion detallaremos los servicios requeridos que sean cotizados par

No Detalle Cantidad | Unidad Costo Costo Total
Unitario
1 | Tambhy doss %mnc\aéo 30 Hombo | A3w@og BLom,y
Sub-Total £ 00000
L Descto.10% 1
j 15% 1.8.V. 17’ 15D i
| TOTAL 93, 15D ab
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7% REPUBLICA DE HONDURAS -
¢ REGISTRO NACIONAL DE LAS PERSONAS =+
TARJLTA DE IDENTIDAD

HIGATAS MEJA

HONDURENA POR :NACIMIENTO
NACIO EL :13 MARZO 1949 °
SEXO :FEMENINO

EMITIDA EL 23 ABRIL 2009,

DR 1

ARTICULO 91 LEY DEL REGISTRO o as it E "
T LEY NACIONAL DE LAS PERS 3 i

Qfs'm?é} c]j):mu gnvar a una persona de Ia tenencia de-su Tanelf';:ls ko l\l".';z‘rl‘dla‘i i de &

este articulo dara lugar a | safcion penaE 1 corr:;meﬁla

& €.

SOLICITADA EN 1701
BERTHA ALICIA / POSADAS MEJIA

1701-1984-03458
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Peviobo 20128 2022

SOLICITUD

Lic. Javier Alejandro Garcia
Tesorero Municipal

Reciba un cordial y afectuoso saludo a la vez deseandole éxitos en sus delicadas
funciones diarias.

El motivo de la presente es para solicitarle la compra de 30 Tambos de Cloro
Granuiado, palg ia sanitisacion de jas diferentes calies, de esia Ciudad de
Nacaome, asi como también el abastecimiento del mismo a las Cabinas de
sanitisacion ubicadas en el Mercado Municipal, ante la Emergencia Nacional
sanitaria del COVID-19.

Esperando que nuestra peticion sea favorable |

Atentamente:
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Alcalde Municipal

P : : an 3 ‘ - 3 m fﬂ & L
Alealdia Municipal Yo Xacaome, Halle,. ™ \
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Honduras, A BEIE
Tel: 27954123 - 27955308 Tolefax: 27934454 tig
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MUNICIPALIDAD DE NACAOME

DEPARTAMENTO DE VALLE
ORDEN DE PAGO 023946
N¢ 023946
Lugar y Fecha: __5 DE MAYO DEL 2020
Sefior Tesorero Municipal, _JAVIER ALEJANDRO GARCIA CRUZ

Sirvase Pagar a la Orden de: TIENDA Y FERRETERIA SAN JOSE/ERICK LpS ¥xx&%%3 030.00

La Suma de: ###% TRES MIL TREINTA CON 00/100 ***#

Efectuando lo Siguiente:
Programa: _ 3 DES.SOCIAL CULT Y COMUNITARIO

Actividad: 07  PARTICIPACION CIUDADANA

Region: 573 SUBSIDIOS A INST. CULT O SOCIALES SIN FIN DE
DESCRIPCION TOTAL
Pago de la fac:N° 000741 por la compra de 9yardas de cadena 2 candados 3,03000

1bomda para fumigar para ser donadas a la comunidad de la jaguitas por el
cierre de la calle principal de dicha comunidad ante emergencia COVID-19.-se
adjunta factura

Identidad #
R.T.N. #

CONFORME A LO ARRIBA DESCRITO DECLARO

SU IMPORTE EN: Impuesto Vecinal #

Fecha de Pago
EFECTIVO CHEQUE (fm 0
c”ﬁ'“\ d ﬁ[l oia /7
s A (.

\'{E ORERO MUNICIPAL

Inversiones PIES S. de R.L. R.T.N. 08019001438850 TxTSS-CN"S No, Certificacion 9231-14-10500-30




Cerlificacion N* 9231-14-10500-86

Imp. Génesis, San Lorenzo, Valle, Tel. 2781-3230, R.T.N. 1709197700140

HENDA Y FERRETERIA SAN JOSE

‘enta de Mercaderias Nacionales e Inter rnacionales

Ploluet wia: MARTA DEL CARMEN PENA ZELAYA
Direccién: B El Jardin, 3 cuadras al Norte de la Municipalidad Nacaome, Valle
Teléfono: 2795-4114, E-mail: marycarmenpe0906@gmail.com

R.T.N. 17011968012505 CAIC188D0- 03961A-FO4ABC-2F313B-0FC521-47

FACiura 000-001-0100 » 17, CMOOOETE T
aclura NCON00741 CREDTO ON\OS les [
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No. de Orden de Compra Exenta: Importe Exento L.
No. Const. de Registro de £ !mporte Gravado 15% L.
I:0. de Registro de la SAG: . "
“La Factura Es Beneficio de Todos Exija..” SAPO Gravade 1896 L.
Fecha\u(nlte de Emision04/09/2020 I.S.V. 18% L.
\\! Q FON 1.S.V. 15% L.
| Firma PRONL | MJ‘M' —TOTAL L. 300w

Original: Cliente Copia: Obllgade ibutario Emisor
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Lps
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Tienda y Ferreteria “SAN JOSE”

Venta de Mercaderias Nacionales e Internacionales
Propietarios: Bedarminda Zelaya E Hija
Barrio El Jardin, Nacaome. Teléfono: 2795-4114
R.T.N. 17011982006440

COTIZACIQ 0 oﬁ?o 39
Cliente: I\IX‘\ ,L?{h(.- ;i O@ Aﬁ((.,ow('

DA | MES | ANO

0SS
Direccién:
[Cantidad DESCRIF CION Precio Unit. | TOTAL |
\ "N’h&ub (}p.km L [350L
L (ande b SOL 180 Lo
o Bosb. Q]\;o\-((tnu 1 500¢C

Sub Total I..
15% LS.V. L.
TOTAL L. QLO’D@ )

J Inversiones PIES S. de R.L. R.T.N. 08019001438850 Tel. 2795-3775 No. Certificacion 9231-14-10500-30

(\ ;
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Honduras C.A

Telefono: 2795-41 23 /5398 Telefax 2795-44-54

Periodo 2018 - 2022

ALCALDIA MUNICIPAL DE NACAOME VALLE

Sefor: ﬂ/da/;{'a /’/‘)/"-\.C:f{l/ 04/03((5?3’/” e
Nacaome Valle : OS /o5 /2929

A continuacion detallaremos los servicios requeridos que sean cotizados para esta ALCALDIA

COTIZACION

MNe Descripcion Unidad Cantidad | Costo Unitario Costo Total
I /)rwaé& ge cotaa 24 7 (SSQU |,39%.00
Ol | candadbs S0 Z 95.00|  /90.00
0% 69/725& ﬁrr:’?l{’a/z > ! 1 OO0 / (DDO'OO
T 7 (f
A
‘\
I
Sub-Total
?; Descto.
| 15% 1.S.V
TOTAL | 2 ja<5.00
7




los procedimientos legales correspondientes de dicha comunidad, reuniéndolos en esta

fecha para tratar asuntos de esta pandemia que actualmente estamos viviendo en nuestros
pais y en el mundo entero, teniendo como resultado una gran cantidad de personas

infectadas

Llegando a un acuerdo del cierre total de la entrada principal del acceso a nuestra
comunidad de la Jaguitas solicitandole a usted la colaboracién de Bio- Seguridad para la
proteccién de nuestra salud los siguientes Materiales: Bomba, "Cloro, Mascaria, Guantes,

Gel, Candado y cadena.

Esperando una repuesta favorable nos despedimos de usted

Atentamente
"D,\nm\)um)e\ao& Lo éucc o
Dunia Villalobos Sandraﬁuced
1701-1981-05379 1701-1985-03059
: “vodlh Flores
@/ ol L 2ot (fores Beis: Y dIhF
Claudia Lizeth Flor Belsi Yudith Flores
0316-1991-00103 1701-1988-00532
/
. 1
Dina'Rux: , nez

1701-1986-01559



%77 REPUBLICA DE HONDURAS
%4 REGISTRO NACIONAL DE LAS PERSONAS

RNP ) TARJETA DE IDENTIDAD
DUNIA MARIBEL / VILLALOBOS -

HONDURERA POR ;NACIMIENTO
NACIO EL :12 OCTUBRE 1981
SEXO :FEMENINO

EMITIDA EL :08 FEBRERO 2017
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75 REPUBLICA DE HONDURAS
-4 REGISTRO NACIONAL DE LAS PERSONAS
‘RNP TARJETA DE IDENTIDAD
CLAUDIA LISETH / FLORES. T

EMITIDAEL 23 JUNIO 2009

e
IH

A

aate-ssgronros ININNLLAUNANRINIIIH

£0100-1661-91€0 Wt
SYNIGHYO SIHOT4/HLISIT VIaNY 1D

1150 N3 VQVLIONOS

i 9 dsip
K euad uowues B & JeBh BiEp O|NOUR 2jS3 8D UQIDISO
r:|l:pa ’mﬁ:ﬁf l'pemuam ap eelie) s ep e0UBUA) Bf 3D BUOSIAD BUN B Jeaud espod nqnq:ue:
Euos:80 0 pepuoiny eunbui :SYNOSH3d SY1 30 TYNOIOVN OULSID3H 130 AT 16 0TNJLLY

BN UGS T




CHEQUE No. 00006666
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il| Prestamista
! 2002

\ Ventas. Art 56 del Decaralo 22-97 An 38 del Decre(o-1 9‘-§ﬁp‘2"l?e!rdel Equilibrio Firanciero y de la

i
Prestamista No Bancario Acuerdn 43 pubucfaﬂp}ﬁ?d

" \ﬂéféwerlépa;faﬁento Asistencia al
I
Ministra Directora “Contribuyente
| Sedor Contribuyenle recuerde su gacion de ala OEI cambio en sus dalos en

t el RTN, conforme el arliculo 43 numeral 5 del Codiga Tributano Cumplir con sus obligaclones
! tributarias es cumnplir con Honduras

4 Numero de Documento DEI-412- 2110360 Transaccién. FFABEF

Republica de Honduras
Secretaria de Finanzas - Direcclén Ejecutiva de Ingresos

i %m Registro Tributario Nacional

[T RTN:08011989258860]

ERICK DAGOBERTO CARRASCO PENA ) |
Nombre o Razén Social

Inscripciones
Productores Importadores

Ventas-Selectivo ! de Cigarrillos .

Importador i Productor Alcoholes Licores
Exportador i Distribuidor Alcoholes Licores
Imprentas Importador Alcoholes Licores H

Base Legal A 1.2 y 3 del Decreto N® 102 del 8 de Enern de 1974, reformado medianie At 12 del
Decreto N* 255 del 10 de Agosio de 2002 Art 10 del Decreto N* 25 de la Lay de Impueslo Sohre

Protccoidn Social, Art 27 del Decreto 51| 2003 dc 1?@1

c{g 3Ar. 8 Decrelo de Lay N° 14
del 15 do Enaro de 1973 publicado en el Dia

ﬂﬁal‘lﬁ'é#éa‘hﬂ%{g:ﬂ&p v el Reglamenio de







MUNICIPALIDAD DE NACAOME

DEPARTAMENTO DE VALLE
OR ENﬁ%% PAGO o 123047
Lugar y Fecha: 6 DE MAYO DEL 2020
Sefior Tesorero Municipal, JAVIER ALEJANDRO GARCIA CRUZ
Sirvase Pagar a la Orden de: MAXIIMPRESION/ADA ROSSELY PEREZ PERDOMQ_ps, *Ek%102.281.00
La Suma de: *kk CIENTO DOS MIL DOSCIENTOS OCHENTA Y UNQ CON 00/100 ***

Efectuando lo Siguiente:
Programa: _ 03 DES SOCIAL CULT. Y COMUNITARIO

Actividad: 07  PARTICIPACION CIUDADANA

Region: 5§73 SUBSIDIOS A INST. CULT. O SOCIALES SIN FIN DE
DESCRIPCION TOTAL
Valor que corresponde al pago de las fact:N° 0001723 la compra de 300 102,281.00
mascarillas KN95, 68 chalecos bordados para ser utilizadas por el personal de
apoyo contra el COVID-19-se adjunta factura 8

WMUMCIPAL Identidad # 067’/ /Civﬂ/ﬁfpﬁfgﬁ

R.T.N. #

CONFORME A LO ARRIBA DESCRITO DECLARO
SU IMPORTE EN:
EFECTIVO CHEQUE

Impuesto Vecinal #

Fecha de Pago
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Lalidad a 7d fleanee

Calle Principal B° Lg Ceibita . Cuadra al Sur de Servicentro PUMA
San Lorenzo, Valle, Honduras, C. A, Tel.: 2781-4397
Whatsapp:3289-4559 / 3144-2594 maxiimpresion@yahoo.com

(R.T.N. 06111971000437)

. i , =i Contado(T) Créditog
Cotizacion  wv Ggnarg oo [ e | o

| ] T Ton
ool T
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sib-Toa | B8 75 )

ome uaS ko] /> 37 [ |
- TFifma TOTAL| /a2, 55/| = ]

Imp. La Nueva Grafisur, San Lor‘ﬂ!ﬁ, Valie R.TN. 06011978007050 Certif N°8231-14-10500-87 / Tel.: 2781-4305
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Tel. 2781-4495 Cel. 3289-4559

RTN: 08011963061570
Correo: rcminversiones@gmail.com

Srs.
Alcaldia municipal de Nacaome

Su Oficina

San Lorenzo, 20 de abril, 2020

COTIZACION

# Detalle Cant Unitario Total Lps.
Macarillas para proteccion KN95 300 L. 170.00 L. 51,000.00
Chalecos con cinta reflectiva blanca 68 L.  600.00 L.  40,800.00

Sub Total L. 91,800.00
ISV 15% L. 13,770.00
Total/Pagar L. 105,570.00

RTN: 08011963061570

-------
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RS G ..':\('“.."\.

PM LAURO ROL
GERENTE




HONDURENA POR :NACIMIENTO
NACIO EL : 08 ENERO 1971

SEXO :FEMENINO

EMITIDA EL :27 ABRIL 201%

L~
X

ARTICULO 91 LEY DEL REGISTRO NACIONAL DE LAS PERSONAS: Ninguna Autoridad o persona
particular. podrd privar a una persona de & \enenca de su Tarieta de Identidad. ... La Infraccion de la
disposicion - de este ariculo daré lugar & la sancion penal cofrespondiente.

W

A4
7

DIREGTOR RN

/

‘ SOLICITADA EN 1709
| ADA ROSSELY/PEREZ PERDOMO

' 0611-1971-00043




CHEQUE No. 00006667

Winmsaren Pt Ton A% Fomfanan
ia \ !

Paguese a Iz orden de

!

Cantidad en iefras

PANGCO DEL PAS, 5.4,

D Aba W
:‘:‘G'NA.CA(—". o

L ey N :\-.
120400 2 45002000 4 3L, é‘éﬁcm,o ?2e00006BE 7

— Lempiras

RINTUSH B2 SLEIc ) HYy

LTS

(%)



