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RECIBO DE LIQUIDACION
RAMON ERNESTO BEJARANO LEIVA 1320197800103
YO ¢ CON N° DE IDENTIDAD
RECIBI DE MUNICIPALIDAD DE ARADA LA CANTIDAD DE L3,485.52
EN LETRAS
TRES MIL CUATROCIENTOS OCHENTA Y CINCO 52/100
POR CONCEPTO DE TO A POLICIA MUNICIPAL ASIGNADO A RETEN EN EL
e

TESORERO/NIONCIPAL BENEFICIARIO

ARADA, SANTA RA, [ 21/07/2020
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7 D?COSA

DISTRIBUIDORA COMERCIAL S.A.

TEGUCIGALPA, HONDURAS, C.A. Final Bivd. Los Proceres, Edif. DICOSA #4002, P.0. BOX 3307,
Tel: (504) 2221-1970 al 74 Fax: (504) 2221-1968, E-mail: info@dicosa.net
SAN PEDRO SULA , HONDURAS, C.A. Bo. Los Andes, 5ta. calle, 9 avenida, noroeste, Tel: (504) 2550-7072 al 75,
Fax: (504) 2550-1721, E-mail: infosps@dicosa.net

RECIBO DE PAGO  V° 0014988 o |
Recibimos de:___, A\CD\Q\\\ MU"\LMPQ\ A(&A“‘Cédigol 6

Lacantidad de:___'WNORVE WA\ Gion
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" 12.-
2 Saldo a su cargo: L.
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6.- Fecha: \Wde } del ZO
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10.- 20.- Distribuidord Comercial, S.A.
Iriginal: Cliente C. Celeste: Archivo

. Rosada: Comisiones  C. Amarilla: Contabilidad Cédigo UT 018
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OFICINA PRINCIPAL EN TEGUCIGALPA
FINAL BLVD. LOS PROCERES, EDIFICIO DiCOSA N~ 4060
TEL.: (504) 2220-1979, FAX- {504) 22211968

JORA OC

R.TN. 08019002278310
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ZONAN

| REVISE LA MERCADERIA EN PRESENCIA DE NUESTRO MEADO NOACEPTAWS RECLAMOS

DESPUES
| MERCADERIA. LA SUSCRIPCION DE ESTA FACTURA/PAGARE CONSTITUYE EVIDENCIA DE HABER RECIBIDO LA MERCADERIA Y

\ACEPTADA LA DEUDA CON DROMEINTER, S.A. DE C.V.
T

DISTRIBUIDORA COMERCIAL S.A
(DICOSA)

N°. 1 en Materiales y Equipo Médico, desde 1971

OFICINA EN SAN PEDRO SULA
B." LOS ANDES, 5 CALLE, 9" AVE.
TEL.: {504 2550-7072 AL 75, FAX: (504) 255¢-1 721

E-mail: dicosal | @dicosa.nes
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POR ESTE DOCUMENTO PROMETO PAGAR! INCONDICIONALMENTE A LA ORDEN:DE DISTRIBUIDORA COMERCIAL, S.A. (DICOSA)
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Q%? Banco ge

o T
Wt Occidente, S.A.

N° de Lote:
5810743
Cuenta Débito:

Detalle de Transferencia

11-218-000894-3 / ALCALDIA MUNICIPAL DE ARADA/CUT / CUENTA DE CHEQUES MONEDA NACIONAL

N° Ref. Bancaria:
6722390
Descripcion:

compra de pruebas rapida

Fecha de Aplicacion:
14-07-2020 13.26:16
Moneda:

LPS

Monto Solicitado:

9.100 00
Monto Aplicado:

9.100.00

Creditos Solicitados:
1

Creditos Aplicados:
1

Estado:

Procesada

Cuenta

11-412-130380-9

Fecha: 22/07/2020 03:24:11 pm.

Nombre

DISTRIBUIDORA COMERCIAL, S.A. (DICOSA)

Banca por Internet

Monto  Estado

9,100.00 Vaior Acreditado

Usuario: mireyes0035
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