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Para: fz,fé. ‘@S@Zﬂ@

De: Llé B ‘ m&

Asunto: Informe mes de Octubre Compras OIRSA 2023

Fecha: Miércoles, 05 Junio del 2024

En respuesta a la solicitud de informacién se remite SUBSANACION DE
RECOMENDACIONES, REALIZADAS POR EL IAIP, AL INFORME TRIMESTRE 3 (JULIO-

AGOSTO- SEPTIEMBRE Y OCTUBRE) DEL ANO 2023 generadas a través de fondos

administrados por el organismo Internacional Regional de Sanidad Agropecuaria
OIRSA.

Aclaratoria correspondiente al mes de octubre del 2023 a continuacion se detalla:

1. EL REGISTRO DE LAS GESTIONES DE PAGO LO MANEJA OIRSA
2. SE APLICA LA NORMATIVA OIRSA

LOS PROCESOS QUE ADMINISTRA EL OIRSA NO SON PUBLICADOS EN EL PORTAL DE
HONDUCOMPRAS

ES COMPRA MENOR NO REQUIERE DE CONTRATO NI ADEMDUM

NO TIENE NUMERO DE CONTRATO OTORGADO

NO TIENE FECHA DE CONTRATACION YA QUE SON BIENES

NO TIENE FECHA DE CONTRATACION YA QUE SON BIENES OBTENIDOS

NO HAY FECHA ESTIMADA DE FINALIZACION
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Las gestiones correspondientes se realizan por medio del departamento de compras del
organismo Internacional Regional de Sanidad Agropecuaria OIRSA, se remite drdenes
de compra con su factura correspondiente al mes de Octubre del afio 2023.

Agradeciendo su atencion
Atentamente.

DC/Stefany calix
Cc. Archivo.
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{OCCITHN202300010

Proveedor2; Wel10/2023

, ; Destino de envio:
REPRESENTACIONES : 2
LUFERGO S.DER.L. DEC.V. Colonia Lomas del Guijarro,
CITOB00047

Calle Alfonso XIIl #3735,
Tegucigalpa, Honduras

COMPRAS
N R

ST I
1*%

Impresoras para Vm'plﬂl

CBS-040208-0017

IMPRESORA(CON TINTA RELLENABLE,
CON ESCANER)

SOLICITADO POR: Karen Suyapa Sierra Silva

N/A

Facturar a nombre de:Servicio Nacional de Sanidad e Inocuidad
Agroalimentaria (SENASA)RTN 0801 9016867787

& (‘X_f Gyl (J‘

Noel Alejandro Mejia ‘1\#‘\ Yy, “_' o
il L  COMPRAS Y | ECTOR EJECUTIVO.
ELABORADO POR ADQUISICIONES o

REPRESENTANTE



WFERGO REPRESENTACIONES LUFERGO

Soluciones Corporativas a su Alcance S : de R_ L_ de C _V_
Reprasentaciones Lufargo 8. de R. L. de C.V.
RTN# 08019002266601
Col. Florencia Norte, 1ra Ave, 2da FACTURA: 000-003-01-0000371 3
e eiian CAI:6D6F84-8994A1-7340B2-EA099A-091903-0B
Teléf PBX: (504) 2232-4016 3
e (0) B FECHALIMITE EMISION:  13/1/2024 ,
Cel: (504) 9615-0014 RANGO PERMITIDO: 000-003-01-00003401 a 000-003-01-00004000
E-mail: gerencia@lufergo.com

-

!—Cliente: SERVICIO NACIONAL DE SANIDAD E INOCUIDAD AGROALIMENTARIA (SENASA)
|
E Direccion: Tegucigalpa Vendedor: Oscar Ventura Fecha: 27/10/2023
~ RTN: 08019016867787  Orden de Compra: OCCITHN202300010 Plazo: A 30 Dias Vencimiento: 26/11/2023
© 0/C EX: C.R.EX: REG. SAG:

1 MULTIFUNCIONAL EPSON EcoTank L3250 L. 5,720.00 e

L. 5,720.00
Valor en letras: Seis Mil Quinientos Setenta Y Ocho Lempiras con 00/ 100 Centavos
Nota:
IMPORTE EXONERADO | L. ~0.00 )
Nombre: IMPORTE EXENTO | L e 000 y
IMPORTE GRAVADO 15% L 5,720.00
- sello: IMPORTE GRAVADO 18% L. 0.00
mayisalio: ISV 15% L. 858.00
Recibi Conforme (Ver Términos y Condiciones al reverso) ISV 18% L 0.00
CARGO POR MORA MENSUAL 3%, CALCULO DIARIO. e
CARGO POR CHEQUE EN LEMPIRAS DEVUELTO DEL L. Y TOTAL e sk 8,57800
3 CHEQUE EN DOLARES.
TIPO DE CARGO DE MONEDA EXTRANJERA SUJETO A MODIFICACION SIN
PREVIO AVISO.

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS, EXIJALA!




MMt « gy AL GUATEMALA, « EL SALVADOR

ProveedorZ:

* HONDURAS «

MNICARAGUA - COSTA, RICA «

ORDEN DE O -

PANAMA « REPUBLIC A DOy s

,\\M
N°® Orden de

OCSHN20230000255¢ |
Compra

) DR S -t
Fecha 13/10/2023
—— [Bnozem
Destino de envio:

Colonia Lomas dg| Guijarro,
Calle Alfonso Xiii #3735,

Tegucigalpa. Honduras

ﬁ%ndlciones de Pago Confirmar con Pagina |

0 DIAS ' [ !
Descripcisn Unidad de | Cantigag l - Precip - Totai |

L5 » | Medida f

Indicadores y reagfivas UNIDAD | 25.00008 L215.00000 <3 onc’

o | R,

. L4.300.00]
e
Facturar 3 nombre de:Servicio Nacional de Sanidad e Inocuidad BE—
Agroalimentaria (SENASA)RTN 03013016867737 - .:
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Andrade 3, HoNbuRa. 3 — Pt At e A T S P
% WS§  COMPRAS v ACVINIS ..,% 2> DIRECTOR EJECUTIVG,
ELABORADO P AR ADQUISICIONES

REPRESENTANTE

-
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Factura N°,
002-001-01-00063096

SAN PEDRO SULA , CORTES: Colonia Celombia.Local 109, Edificio Construmall Centro Comercial Santa Monica Fase il

Teiefono: {504) 25508002 /Celular 9898-2399 FECHA DE EMISION
TEGUCIGALPA M.D.C: Residencial Pagoda, Local 4, Contiguo a Optica Aurora, Distrito Central 06/11/2023
Tel:(504) 2235-5636, 2231-1268, E-mail reprasentantelegal@prodylab.hn/servicioaldiente@prodylab.hn KMCL i

CAl: 616903-560348-1F41A0-17E8B3-4337F1-3F FECHA LIMITE DE EMISION: 22/03/2024
HONDURAS, C.A WWW.PRODYLAB.HN

RTN: 05019999178773

| Cliente:  SERVICIO NACIONAL DE SANIDAD E INOCUIDAD Plazo: Crédito  ()/C: OCSHN202300002629
| AGROALIMENTARIA/ SENASA . -

, 30 Dias
|

Direccion:  Colonia Lamas del Guijarro, Calle Aifonso Xl #3735, Tepucigalpa, Honduras  RTN: OR019016867787
Codigo Descripcion Cantidad Presentacion P/uU Total
CTERIO00A ermgas de See 21G X 1172 20.00 CAJA X 100 215.00 4,300.00
UND
Lote:

FEEEUltima Linea****

B _ , " EXONERADO: T 0.00
Cantidad en §Letras  ** Cuatro Mil Trescientos Lempiras Con 004100 "

RANGO AUTORIZADO @ 002-001-01-00060001 AL 002-001-01-00070000 VTA. EXENTA: L. 4.300.00

Nota: Por cada cheque dovuelto se cobrara 1PS. 200,00 mas cormision bancaria. GRAVADO 15%: L. 0.00

NO. ORDEN DE COMPRA NO.DE CONSTANCIAS DE NO. DE IDENTIFICACION GRAVADO 18% : L. 0.00
EXENTA REGISTRO EXONERADO DEL REGISTRO DE LA SAG

DESCUENTO L. 0.00

- — - LS.V 15% L. 0.00

LS. V: 18% L. ¥ 0.00

RECTRI CONFORME SUB TOTAL L 4,300.00

TOTAL L. 4,300.00

Original:Cliente . Copia:CXC, Copia:Obligado Tributatio LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS. 1EXIJA



MEXIZO = BELIZE » GUATEMALA = EL SALVADOR

Proveedor2;:

DE SANIDAD

@é “\‘\ ORGANSHMO INTERNACIONAL
S M REGIONAL DE SAN

¥ 75 AGROPECUARIA

INVERSIONES MACME
SIN0B00155

ORDEND

i

¢ HONMDURAS = NICARAGUA « COSTA RICA » PANARMA = REPUBLIC A DI

Al

N° Orden de OCSINHN2023000214
Compra
Fecha 20/10/2023

Destino de envio:

Calle Alfonso XIII #3735,
Tegucigalpa, Honduras

Colonia Lomas del Guijarro,

MARCHAMOS TIPO TOOL-ROTO SEAL,
PARA SELLADO E IDENTIFICACION DE
LAS MUESTRAS, ESPECIFICACION EN
DOCUMENTO ADJUNTO

SOLICITADO POR: Eblin Aguilar

N/A

Facturar a nombre de:Servicio Nacional de Sanidad e Inocuidad

Agroalimentaria (SENASA)RTN 08019016867787
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Andra%eg, HONDURAS “15;‘; COMPRAS Y

ELABORADOTJZ,@)R@ RN

AGRO

ADQUISICIONES

Método de Envic Condiciones de Pago Confirmar con Pagina e
COMPRAR 0 DIAS
Ne Cédigo Articulo Descripcion Unidad de | Cantidad Precio Total
. Medida
1|CBS-040101-0010 |Unidades para contenedores UNIDAD 5,000.00000 L6.20000 L31,000.00

.31,000.00

A EJECUTIVO/

SENTANTE



Nombre: SERVIcIo

INVERSIONES MACME
RTN:08011981005219

Col. Ei Prado, 1era Calle, Casat 103 Atrés de Edificio Ambar Contreras

Telf:(504)221 3-3343/ 9542.9092 /8557.2027

. Fecha: 2111123

Direccion:

CAI ATAD12.3A7F

NACIONAL pE SANIDAD E INOCUIDAD AGROALIMENTARIAISENASA

RTN: 0801 8016867787
Orden de Com
Forma de Pago: Credito

Valida d

FACTURA
EJEMPLAR ORIGINAL
N.000-001.91 -0000334¢

Dﬂ-C“OGC-GDFQE?Moi&z—ED

Pra:OCSINHN2023000214

esde 27/10/2023 Fecha Umite de Emigion 27/10/2024

MARCHAMO GP110(TIPO ROLL-IN) BLANCO ROI0

INVERSIONES MACME
R.T.N.:08011981005210

TEGUCIGALPA, HONDURAS

H%{‘é’r FU"‘N!’

8.20 0.00

L. 31,000.00

Sub Total

L. 31,000.00

: LA FACTURA Es BENEFICIO DE TODOS™ EXUALA"
N® CORRELATIVO DE ORDEN EXCENTA

N°® CORRELATIVO DE CONSTA

N° IDENTIFICATIVO DEL RE:

NCIA DE REGISTRO EXONERADO
GISTRO DE LA 5AG

Importe Exonerado|
Importe Excento

Importe Gravado 15%

31,000.00

Importe Gravado 18%

LS.V, 15%

L8.V. 189

TOTAL A PAGAR

L

L

L, 4,650.00
L

L.

_35,650.00

Valor e Letras: TREINTA Y CINCO MIL SEISCIENTOg LEMPIRAS EXACTOS.

Vilida hasta: . 6/12/2003

Via: Forma de pago: Credito
Empaque; Vendedor: MEMM
Email: irwnrsionesmacme@gmaﬂ.eom x * % ¥
10y,

TURY pepy, N
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