Sistema de Administracion Municipal Integrado

VALLADOLID, LEMPIRA - S AM I
EJERCICIO: 2020 — -

—
Orden de Pago Emision: 06/07/2020
Moneda: Lempiras (L) Hora : 08:38 a.m.
Honduras, C.A. , USUARIO: SANDRA.VASQUEZ
Pagina: 1de 1.

Orden de Pago No.: 781
L: 11,030.25

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE

Expediente No.: 634

Fecha de Emision: 6/7/2020

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: JOSE ABEL CARTAGENA BARRERA Id/RTN: 1307196400057
La Cantidad en Lefras: ONCE MIL TREINTA CON VEINTICINCO CENTAVOS

Descripcion:
PAGO QUE SE HIZO POR LA COMPRA DE 165 GALONES DE DIESEL QUE SON UTILIZADOS EN EL TRASLADO DE
PERSONAS QUE COLABORAN EN LOS RETENES DE CONTROL DE PERSONAS Y VEHICULOS, TRASLADO DE
ALIMENTACION PARA ESAS PERSONAS Y TRASLADO DE PACIENTES AL HOSPITAL DE SAN MARCOS DE
OCOTEPEQUE DEBIDO A LA EMERGENCIA NACIONAL DEL COVID-19.
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
12 04 000 001 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 11,030.25
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobiemo Local 11,030.25
Monto Total: 11,030.25
SUBTOTAL 11,030.25
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 11,030.25

Recibido por:
Identidad No.:

06/07/2020 08:38:46 a.m. 1



es@hbimpresores.com

abuln:

PRODUCTO CENTROAMERICANO HECHO EN HONDURAS POR HB IMPRESORES, 2260-4151

P AGO DE PAGO QUE SE HIZO POR LA COMPRA DE 65 GALONES DE DISESEL QUE SON UTILIZADOS EN EL
TRASLADO DE PERSONAS QUE COLABORAN EN LOS RETENES DE CONTROL DE PERSONAS Y
VEHICULOS, TRASLADO DE ALIMENTACION PARA ESAS PERSONAS Y TRASLADO DE PACIENTES AL
HHOSPITAL DE SAN MARCOS DE OCOTEPEQUE POR LA EMERGENCIA NACIONAL DEL COVID-19.
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ALCALDIA

MLJNICIPA‘L PP |
I VALLADOLID LEMPIRA CHEQUE Ne. I
i Barrio El Centro, frenIe al Parque Central |
L ( Cel. Alcaldia® 9750-0609 VALLADOLID 6 de julio de 2020 I
Ml ! Cuenta No.: 111050021534 Lugar y fecha |
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- JOSE ABEL CARTAGENA BARRERA L 11,030.25 gI
; Paguese a la orden de i ;
i ONCE MIL TREINTA CQN VEINTICINCO CENTAVOS > iI
Cantidad 4 // Lempiras Y‘II
antidad en letras
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PRODUCTO CENTROAMERICANO HECI’FN 'HONDURAS POR HB IMPRESORES, 2269-4151
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ELABORADO POR REVISADO POR AUTORIZADO POR RECIBI CONFORME

TESORERO MUNICIPAL CONTADOR MUNICIPAL « ALCALDE MUNICIPAL ==

PAGO DE PAGO QUE SE HIZO POR LA COMPRA DE 65 GALONES DE DISESEL QUE SON UTILIZADOS EN EL

[VEHICULOS, TRASLADO DE ALIMENTACION PARA ESAS PERSONAS Y TRASLADO DE PACIENTES AL
[HOSPITAL DE SAN MARCOS DE OCOTEPEQUE POR LA EMERGENCIA NACIONAL DEL COVID-19.
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ooz,  GASOLINERA EL GUAYABO

De: José Abel Cartagena Barrera

R.T.N. 13071964000576
Cel: 9823-6394
E-mail: jabelcartagena@gmail.com

El Guayabo . El Guayabo, Aldea Terlaca, Guarita, Lempira, Honduras, C.A.

Dia Mes Ano 1o omg.zs. 133;mmssssncm1s-sc FACTURA

04 lo7 1229)001-001-01-00 007521

\

Cliente: r

rRin: 326 "909a 4L 07 1Y

| Direccion: Ma Mﬁﬁ Z/E éﬁmn/ ,—c
>

Constancia de Reg. de Exonerados:

Orden de Compra Exenta: No. de Registro S.A.G.:

Graficos de Occidente R.T.N.04019004010909 C. N* 9231-19-10500-135 Telefax. 2662-0198
RANGO AUTORIZADO 12T7.1C. Az. DEL 001-001-01-00007401 AL 001-001-01-00008000 E. 02/06/2020
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CONDICION DE PAGO: '
Crédito()__dins IITnx())orte A
Uc'():ltlalgxoi:l[el' Copia Azul: Emisor [mp()l'te vaado 15% L / é
7 T Importe Gravado 18%L.| /i
Sub-Total L.| /
— 15%LS.V.L| " i
La Factura es Beneficio de Todos “EXUALA" 18%1.S.V. L. i
Cant. en lefras: TOTAL A PAGAR L. { 230 .15
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CAYMERNO DF FHONDUR AS
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MUNICIPALIDAD DE VALLADOLID, DEPARTAMENTO DE LEMPIRA

Departamento de Compras y Suministros

ORDEN DE COMPRA

&;\

G

Serior: :\\‘ o=e Ab c,( Lo to 61 CNA-

NUMERO

Fecha | Ob | ©F |Jo0 o

N¢ ""0342 "

Sirvase suministrar a este Municipio los articulos, equipo, servicios o créditos que se detallan a continuacioén,
entendiendose que el pago se efectuara a la presentacién de una factura acompanada de ésta ORDEN

{CANT. UNIDAD DESCRIPCION

P. UNIT. IMPORTE OBSERVACIONES

165 é(/é.,; Conrle> %é/e @,6'52//

€. 3s

//,030.25

=

(CaRTIF [CADO: Qe los articulos, equipo, servicios o créditos qyeTirriba
se solicita son necesarios para uso de mi dependencia. /

=z

IMPORTE ESTA ORDEY 1ps. [/, 020- A 5

-..-,-",, : - \\§ Om& §
. b { ! /¢
IBAL ) S RENEF ¢
- — Qq /,.' h -
$ REGISTRQ. DE-LA'ORDEN
S & CERTIFICO: Que la arriba expresada despues de deducirle

ZENCIPA N
APROBADG"™ " o h -,
/ Y \

({g oY FOLIO DEL

\ - .- ~ J

\ g ALL @;25 | | e importe total de todas las ordenes por mi certificadas anteriormente
- R 7 2 5 hay crédito disponible para el pago de la presente orden.
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AUDITOR )

Editoriol El Faro RTN. 04011978005779 Tel 2662-0398 S.RC. 12T. 1C N°001AL 600 Elab. 8/10/14 \
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MUNICIPALIDAD DE VALLADOLID LEMPIRA PERIODO 2018-2022
RTN: 13269995460718
TELEFONO: +5049988-6584
SOLICITUD DE COTIZACION

NOMBRE DEL PROVEEDOR: ' S G
ATENDIDO POR:_JgS¢ flbel Carfagenc,

TELEFONO: 4823637 % FECHA _cg /07 /2000  LUGAR: fetenr lodlca, 6«»1/4/9@//4

Favor cotizar los siguientes articulos, equipo, servicios o créditos

ITEM | DESCRIPCION UNIDAD CANTIDAD | PRECIO U. TOTAL
1 &ﬁ%_&b; /65 6 35 | 4,030 2%
2 sl

SUMA TOTAL DE LA COTIZACION | L. //, 03¢ 25

Estimado sefior proveedor:
Favor devolver esta cotizacién por escrito a las oficinas de la municipalidad de Valladolid Lempira ubicada en el
barrio el centro/ a la par parque central.

Tiempo de validez de su oferta é dias.

Al presentar esta oferta declaro. En condicién personal, representante legal o empresa no me encuentro en
las inhabilidades descritas en los articulos, 15y16 de la ley de contratacién del estado.
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MUNICIPALIDAD DE VALLADOLID LEMPIRA PERIODO 2018-2022

RTN: 13269995460718
TELEFONO: +5049988-6584

SOLICITUD DE COTIZACION

NOMBRE DEL PROVEEDOR:
ATENDIDO POR: ROnm e\ N\ an che®

e
TELEFONO: _Z75 AR-224ECHA _0&/<? 4.23,% LUGAR o zzmé/ M

Favor cotizar los siguientes articulos, equipo, servicios o créditos

; DTN SAeNES 53.1\ L\(\ e

A Y

ITEM | DESCRIPCION UNIDAD CANTIDAD | PRECIOU. | TOTAL
1 C onem A%L Z=VALNN \eS %00 |11,230. o9
3 AN

SUMA TOTAL DE LA COTIZACION | L.\\ , 2 20.

Estimado sefior proveedor:
Favor devolver esta cotizacién por escrito a las oficinas de la municipalidad de Valladolid Lempira ubicada en el

barrio el centro/ a la par parque central.

Tiempo de validez de su oferta _ O

dias.

Al presentar esta oferta declaro. En condicién personal, representante legal o empresa no me encuentro en
las inhabilidades descritas en los articulos, 15y16 de la ley de contratacién del estado.

RTN13

11969 000 ¢!




