istema de Administracion Municipal Integrado

SAN FERNANDOQ,

SAMI

OCOTEPEQUE

EJERCICIO: 2020

Orden de Pago Emisién:  02/10/2020
Moneda: Lempiras (L) Hora :  01:51 p.m.

Henduras, C.A. USUARIO; ROBERHERNQNBH

Orden de Pago No.: 502
L: 29,337.63

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 401

Fecha de Emision: 2/10/2020

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: MIGUEL ENRIQUE MEDINA PINEDA Id/RTN: 0501198809620
La Cantidad en Letras: VEINTINUEVE MIL TRESCIENTOS TREINTA ¥ SIE!'E CON SESENTAY TRES CENTAVOS

Descripcion:
Pago de Contrato individual de trabajo por laborar como medico general en el Centro Covid- 19 en el marco de la Operacion
Fuerza Honduras COVID-19 Correspondiente al mes de Septiembre 2020
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 29,337.63
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 28,337.63
Monto Total: 29,337.63
OTA ORD D PAGO
SUBTOTAL 29,337.63
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 29,337.63

Firma-y-Sgllo de Tesoreria

ONTADOR &

) w
C
NDyRas, S

Recibido por: [w/ Ln ”, /M mﬁ/lﬂé‘: Q’IJJ{

ldentidad No.: ~ 086{‘1939 09620

N\
0s+{s/[9JmcK/EBX4tACZ8vQjvNmFx0ALNbFfaov71pSYSCJWF 1 eOObNﬂjDTngWPB+KW!idp@tnﬁﬂxﬁrqv&)ﬁ(rc-rln)@sm MgTQyK7XNigZBKxBexJs3gCaG
SJernyWquCwaOmdaKQCrGHuaM)«f-BuptpU1 ZXIYRA+TpNjCBUZMI dw==

02/10/2020 01:51:23 p.m, 1




istema de Administracion Municipal Integrado

SAN FERNANDO,
OCOTEPEQUE

SAMI

EJERCICIO: 2020
Orden de Pago Emision:  02/10/2020
Moneda: Lempiras (L) Hora :  02:03 p.m.
s, LA USUARIO: ROBER HFRNANDEZ
Orden de Pago No.: 503
L. 12,000.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 402

Fecha de Emision: 2/10/2020

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: GLENDA LISETH VALDEZ ARITA Id/RTN: 1410199300156
La Cantidad en Letras: DOCE MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
Pago de Contrato individual de trabajo por laborar como Enfermera Auxiliar en el Centro Covid-19 en el marco de la
Operacion Fuerza Honduras COVID-19 Correspondiente al mes de Septiembre 2020
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
1102 000 002 000 55110 11-011-03  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 12,000.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO

Total de retenciones: 0.00

RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
COoDIGO DESCRIPCION MONTO

11-011-03 OPERACION FUERZA HONDURAS 12,000.00
Monto Total: 12,000.00

RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO
SUBTOTAL 12,000.00
- RETENCION,

0.00
12,000.00
Ol
2 =

Firma y Sello de Tesoreria

Selle de Alcalde (sa)

Recibido por:
Identidad No.:

« 1901993700156

Os+js/|8JmcK/EBX4tAO28vOjvNmFxoALNbFfaov71 pSYSCJWF1 BOObNﬂjOTngWPQ*KWIldpGTnMOxCerCVKXrC*InXGSiG‘I MgTQyK7XNigZBKxBexJs3gCaG
SJU\MrnyW/UqCwaOmdaKQCrGHUaMx43uptpU1zXIYRA+7pNjCBUZMI dw==

02/10/2020 02:03:35 p.m.
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ISistema de Administracion Municipal Integrado

SAN FERNANDO, —_— | S AMI
OCOTEPEQUE
EJERCICIO: 2020

. : Orden de Pago Emisién: 02/10/2020
Moneda: Lempiras (L) Hora :  02:21 p.m.

Henduras, CA. USUARIO:; ROBER.HERNANDEZ

Orden de Pago No.: 504
L. 6,000.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 403

Fecha de Emision: 2/10/2020

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: SIRIA FABIOLA PERAZA BENITEZ Id/RTN: 1410199300175
La Cantidad en Letras: SEIS MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
Pago de Contrato individual de trabajo por laborar como Conserje en el Centro Covid-19 en el marco de la Operacion
Fuerza Honduras COVID-19 Correspondiente al mes de Septiembre 2020,
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO

11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 6,000.00

RETENCIONES

CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00

RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS

CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 6,000.00
Monto Total: 6,000.00
SUBTOTAL 6,000.00
- RETENCIONES 0.00
OTAL . 6,000.00

a.y-Sello de Tesoreria

d€ Alcaide (sa)

Recibido por: ¢ , ,
ldentidad No.: e ,’qqs @nqu

Us+js.vj9JmchEBX41A029ijvaFmALNbFfaw?1psYSCJWF 1e00bNIj0TgDkWPS+KWI/dpGTnwlOxCrOwCVKXrC+ InXGSig1 MgTQyKTXNigZBKxBexJS3QCaG
SJernyWfUqCwaOmdaKBCrGHuaMx4BuptpU1zXIYRA+7pNjC$UZMI dw==

02/10/2020 02:21:48 p.m.
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stema de Administracion Municipal Integrado

SAN FERNANDO,

SAMI

OCOTEPEQUE
EJERCICIO: 2020
Orden de Pago Emision:  02/10/2020
Moneda: Lempiras (L) Hora :  02:56 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: ROBER.HERNANDEZ
Orden de Pago No.: 505
L. 12,000.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE

Expediente No.: 404

Fecha de Emision:  2/10/2020

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: LENDY ESTELA DERAS OLIVA Id/RTN: 1410798300040
La Cantidad en Letras: DOCE MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
Pago de Contrato individual de trabajo por laborar como Enfermera Auxiliar en el Centro Covid-1 9 en el marco de la
Operacién Fuerza Honduras COVID-19 Correspondiente al mes de Septiembre 2020.
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 12,000.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 12,000.00
Monto Total: 12,000.00
RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO
SUBTOTAL 12,000.00
0.00
12,000.00

Firma-y Sello de Tesoreria

Recibido por:

eL:r\é i & Aela DexeS
Identidad No.: =

¢« 14101682 . soo 40

0Os+js/|8JmcK/EBX4tAOz8vQjvNmFxoALNbFfaov71 pSYSCJWF1 eQO0DbNI0TgDkWPS+KWI/dpGTnwlOxCrOwCVKXrC+InXGSig1 MgTQyK?XNigZBKxBest:SgCaG
SIWwrlfyW/UgCGfwOmdaK9CrGHuaMx4BuptpU1 zXIYRA+TpNJCEUZMI dw==

02/10/2020 02:56:20 p.m. 5 |
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stema de Administracion Municipal Integrado

SAN FERNANDO, T S AM l
OCOTEPEQUE

EJERCICIO: 2020

Orden de Pago Emision:  02/10/2020
Moneda: Lempiras (L) Hora :  03:32 p.m.
Hondeams, S USUARIO: ROBER HERNANDE?
Orden de Pago No.: 506
L. 6,000.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE

Expediente No.: 405

Fecha de Emision: 2/10/2020

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a:  SIBIA ADAI PENA SANTOS Id/RTN: 1410199000093
La Cantidad en Letras: SEIS MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
Pago de Contrato individual de trabajo por laborar como ayudante en el Centro Covid-19 en el marco de la Operacién
Fuerza Honduras COVID-19 Correspondiente al mes de Septiembre 2020,
CODIGOD PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Inslituciones de la Administracién Central 6,000.00

RETENCIONES

DESCRIPCION

Total de retenciones: 0.00

RESEUMEN AFECTACIONES PRESU PUESTARIAS

COoDIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobieno Local 6,000,00
Monto Total: 6,000.00
R OTAL ORD DE PAGO
SUBTOTAL 6,000.00
- RETENCIONES 0.00
4 6,000.00

Firma y-Sello de Tesoreria

Recibido por:

Identidad No.~ A LiAcy: 1990 -00092

Os+js/{BJmcK/EBX4tAOZ8vQjVNmFxoALNbFfaov71 pSY5CJWF1 aOObNHjDTngWPQ+KWHdpGanFOxCr0wCVKXrC+[nXG31'81 MgTQyK7XNigZBKxBexJs3gCaG
SJerJfVW.'UqCGMDmdaKQCrGHuaMx‘I—BuptpU1ZXIYRA+7pNJCEUZMi dw==

n2/10/2020 13223 n m 1




Sistena de Administracion Municipal Integrado

SAN FERNANDO, e - (R S AMI
OCOTEPEQUE s

EJERCICIO: 2020

Orden de Pago Emisién:  08/10/2020
Moneda: Lempiras (L) Hora :  09:29 a.m.
Hemures, CA, USUARIO: RORFR HFRNANNEZ
Orden de Pago No.: 512
L: 6,000.00
Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 410
Fecha de Emision: 8/10/2020
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: JOSELIN MAGALY BUEZO ORELLANA Id/RTN: 1410199300210

La Cantidad en Letras: SEIS MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
Pago de Conirato individual de trabajo por laborar como ayudante en el Centro Covid-19 en el marco de la Operacién
Fuerza Honduras COVID-19 Comespondiente al mes de Septiembre 2020,
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO

1102 000 001 000 55110 1100101  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 6,000.00

RETENCIONES

CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00

RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
DESCRIPCION MONTO

CODIGO

11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 6,000.00
Monto Total: 6,000.00
SUBTOTAL 6,000.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 6,000.00

Firma y Sello de Presupuestario

Firma y Sello de Tesoreria

O RS

‘_‘
3 - nm |n'!!" &

410 A9GR. 0D 3\o

Os+{s/|BJmcK/EBX41ACz8vQjvNmFxoALNbFfaov7 1pSY5CJWF1 e00bNIHj0TgDkWPZ+KWI/dpG TnwlOxCrOwCVKXrC+InXGSig1 MgTQyK7XNigZBKxBexJs3gCaG
SJernyWﬂJqCwaOmdaKQCrGHuaMMBuplpU12XlYRA+7pNjCEUZMI dw==

Recibido por:
Identidad No.:

NR/IN/I020 NG-2Q-48 a m 1




