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ORDEN DE COMPRA mm;{gm.flﬁ%
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b & fI P }% ©
MUNICIPALIDAD DE LAUTERIQUE Ry o gy
Correo: lapazlauterique@municipalidad.info 4 94 w : wj‘f #
o : 7 L
RTN: 08019004431618 LT
Telefono: 9616-6695
Ne 121
PROVEEDOR
NOMBRE DE LA EMPRESA:  IMPORTADORA MEDICA CENTROAMERICANA SA. DE C.V
DIRECCION: TEGUCIGALPA M.D.C -
TELEFONO: 2553-8187  E-MAL: o -
FECHA: 12 DE FEBRERO DEL ANO 2021 RTN: 0809995304185
CODIGO | CANTIDAD | _ —_ DESCRIPCION PRECIO |  TOTAL
406 PRUEBAS DE DETECCION DE ANTICUERPOS 120.00 48,720.00
Ul— -
- VENTA EXENTA 48,720.00
OBSERVACIONES VENTA GRAVADA 0.00
IMPUESTO 15% 0.00
OTRO 0.00
TOTAL ] 48,720.00
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IMPORTADORA MEDICA CENTROAMERICANA $.A DE C.V
Bo. Suyapa 10calle 14 ave, Sur-Oeste, Plaza Belen, Local 3, San
Pedro Sula, Honduras, C.A.
Tel: 2553-8187/ 2504-7598
E-mail: imecsahonduras@gmail.com.
R.T.N. 08019995304185

IMECSA

TECNOLOGIA MEDICA

Cliente: ALCALDIA MUNICIPAL DE LAUTERIQUE
R.T.N : 08019004431618 FECHA:
Direccion: LAUTERIQUE, LA PAZ

127272021

CONDION DE PAGO: Contado

CODIGO DESCRIPCION CANT: PRECIO UNITARIO Sub Total

PRUEBAS DE DETECCION DE ANTICUERPO 406 L 120.00 | L 48,70.00
MARCA: SAFECARE

Caja Incluye 25 unidades

DESC/ PEBAIAS

1P, EXENTO 148,720.00

IMP. EXONERADO
DATOS D ADQUIR 0 RADO 18% 1.S.¥
Numero de correlativo de la orden de compraa Exenta IMP. GRAVADO
Numero de correlativo de la constancia del registro de exonerados 15% 1.5.V
Numero identificado de la Secretaria de Agricultura Y Ganaderia TOTAL L 48,720.00
FACTURA 000-001-01-00003164
Total en Lempiras: CUARENTA Y OCHO MIL SETECIENTOS VEINTE LEMPIRAS EXACTOS -
Nota: CADA FACTURA VENCIDA TENDRA UN RECARGO DE 3% MENSUAL SOBRE EL VALOR TOTAL & .
CAL: 71B1B7-31C27A-CF44B5-41C1EA-5A4B83-84 AN
FLCHA LIMITE DE EMISION: 06/07/2021 - S
RANGO AUTORIZADO: 000-001-01-00003001 al 000-001-01-00004000 \ flﬂﬂb{AUTORIZA\DA
Original: cliente 1er copia: contabilidad 3ra copia: obligado tributario s

IMPRESOS MEJIA SRL DE €V Tel: 2555-0581 RTN: 05019006485110, CERTIFICADO: 9231-19-10500-315
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ORDEN DE COMPRA
MUNICIPALIDAD DE LAUTERIQUE

Correo: Iagazlauterigue@municipalidad.info

RTN: 08019004431618
Telefono: 9616-6695

Ne 122
NOMBRE DE LA EMPRESA:  DISTRIBUIDORA FENIK'S
DIRECCION: COMAYAGUA, COMAYAGUA
TELEFONO: 2772-5011 E-MAIL:
FECHA: 12 DE FEBRERO DEL ANO 2021 RTN: 03041992001786
CODIGO | CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO TOTAL
1 GALON ETILICO 70% 210.00 210.00
4 GALONES SANITIZANTE 250.00 1,000.00
175 GORROS QUIRURGICOS 3.20 &60100
3 MASCARILLAS QUIRURGICAS 90.00 270.00
70 MASCARILLA NIOSH 200.00 14,000.00
1 JABON LIQUIDO 130.00 130.00
- 4 CAJAS DE GUANTES DESCARTABLES 350.00 1,400.00
- n B
|
|
7
\
1
| VENTA EXENTA 17.570.00
OBSERVACIONES VENTA GRAVADA 0.00
IMPUESTO 15% 0.00
OTRO 0.00
TOTAL 17,570.00
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o, DISTRIBUIDORA FENI K’S

§§ \\ Propietaria: Bessy Karina Diaz Andara

R Barrio Abajo, frente a la Farmacia del Ahorro en Edificio Valladolid,
Q! Comayagua, Comayagua, Honduras C.A.

Q% E-mail: bessydiaz1992@gmail.com

Tels.: 2772-5011/ 2772-0958 Cel.: 9939-2237 R.T.N. 03041992001786
CAl: 7519EA-D25CB4-AA4TAF-6B505D-5EAB28-4D

FACTURA N° 000-001-01-000 01725

Fecha: 12 deFe[erfO del20 2] R.TN.
Cliente: Alca ldia Moniepal de LO\r}e(f(aue L a Yaz.

Direccion:

Cant| - DESCRIPCION PIUNIT,  [ronosaemosy ol - TOTAL 1
I |Galon Rlechol EHilis 307 | 210 .00 210-Pbd
4 |Golon Saonifizacndte 250.00 [,000. 00
1#S | Gorros guiry rauwos 3. 20 S60.|00
3 Mascav i llag quit qu{mj (a Qo.po 230. 00
30 [Mascarilla NIOSH 200.pvV 14,000.00
) JC\L:D\"I \lq\ndo 1 30 .60 W\ R0 .OG
4 |¢as c\\)ar\-k’s descardables | 350 .00 |, YO0, 00

£
/
N
P

Cant. en Letras: JOTALL p‘ﬁ ‘ 13,530 00
Descuento Otorgado LPS. ( ‘
Rebaja Otorgada LPS.
. [;))l:T(?jS DEL ADQUIRIENTE EXONERADO Sub-Total LPS.
¢ de Orden
gy Ri HISlﬂlﬂrﬂnoﬂn FEN* %E ;1 Importe Exento LPS.[]3 S3 0 .Q0
Nu 0 ad E_ }
ons. o l: \ rer 2772500 | ooe Gravado 15% LPS.
N° de Reg:slrc etz hp\_ 'I_g-ﬁfl_;ﬂf _§ )
. ,., | q0200 1 7r. ¢ Importe Gravado 18% LPS.
TR 01 ﬂ GZutiienty
- A3 & ;’Ef'it} Tasa Alicuota 0% LPS.
i LR LR B 5N 5h
-.L =g Lt 4L i | 15% 1.S.V. LPS.
. _,.'....;—-;a.?f
il 00000101 000RGQ1 FOOL860001-01:000025% 18% .SV, LPS.
Fecha Limite de Emision: 197122624 Original: Cliente
1% Copia: Contabilidad / 2 Copia: Obligadd Tributario Emisor Importe Exonerado LPS.
La Factura es Beneficio de Todos jEXIJALA! TOTALLPS. |13 S30.120]

PRESOS LITOGRARCOS “ESCOTO" TEL: 2771-2621 CEL. M35 1753/ R IN MMT3T1 202038 CERTICACION N $11 13- 1300



